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ABSTRAK 
 
Erlina Mas Suci (14.12.2.1.190) Bimbingan Individu Untuk Membentuk 
Kemampuan Berorientasi Dan Mobilitas Penyandnag Disabilitas Netra Di Rumah 
Pelayanan Sosial Disabilitas Netra Bhakti Candrasa Surakarta, Skripsi: Jurusan 
Bimbingan Dan Konseling Islam, Fakultas Ushuluddin Dan Dakwah, Institit 
Agama Islam Negeri Surakarta, Oktober 2018. 
Penyandang Disabilitas Netra merupakan ketidakberfungsinya indera 
penglihatan pada seseorang secara bagian atau keseluruhan. Karena keterbatasan 
panca indera pada penglihatannya hal itu berakibat terhambatnya orientasi dan 
mobilitas netra untuk memasuki lingkungan baru. Penelitian ini bertujuan untuk 
mengetahui bagaimana penerapan bimbingan pribadi untuk membeentuk 
kemampuan berorientasi dan mobilitas penyandang disabilitas netra di RPS DN 
Bhakti Candrasa Surakarta.  
Metode yang digunakan dalam penelitian ini adalah metode penelitian 
kualitatif deskriptif. Dimana teknik pengumpulan data melalui wawancara, 
observasi. Hasil penelitian dianalisis melalui proses analisis data yakni reduksi data, 
sajian daa dan penarikan kesimpulan. Semua data tersebut sebelumnya didiskusikan 
dengan semua pihak yang berhubungan dalam penelitian ini melalui validitas data 
dan triangulasi sumber. 
Hasil penelitian menunjukkan adanya peningkatan kemampuan dalam 
berorientasi dan mobilitas setelah mendapatkan bimbingan dengan metode 
langsung dengan berbagai tahapan yaitu, tahap awal tahap dimana penerima 
manfaat baru masuk asrama dan ditahap ini penerima manfaat langsung di 
perkenalkan dengan lingkungan baru. Tahap kedua yaitu tahap rehabilitasi dimana 
tahap di tahap ini penerima manfaat sudah masuk ke dalam pelaksanaan proses 
belajar dan mengajar. pada tahap yang terakhir yaitu tahap resosialisasi dimana 
penerima manfaat diharapkan sudah mampu melakukan tugas-tugas secara mandiri 
memasuki setiap lingkungan dan beradaptasi dengan lingkungan secara aman. Hal 
ini menunjukkan bahwa penerima manfaat sudah bergerak secara mandiri tanpa 
bantuan orang lain. 
Kata Kunci: Bimbingan Individu, Orientasi dan Mobilitas, Penyandang 
Disabilitas netra 
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BAB I 
PENDAHULUAN 
 
A. Latar Belakang 
Disabilitas Netra merupakan suatu kondisi ketidak berfungsinya indera 
penglihatan pada seseorang secara sebagian (low vision) atau secara 
keseluruhan (totally blind). Disabilitas netra dengan kelainan fisik dapat 
dikategorikan pada beberapa bagian yaitu: 1) Disabilitas Netra yang berkelainan 
pada mata, 2) Disabilitas Netra dengan gangguan pada pendengaran, 3) 
Disabilitas Netra dengan gangguan organ bicara dan 4) Disabilitas Netra dengan 
cacat organ gerak. Disabilitas Netra dengan gangguan penglihatan disebut juga 
tunanetra, mereka dikatakan sebagai seorang yang kurang lihat sehingga 
penglihatannya tidak mampu dipergunakan dalam pembelajaran secara normal 
walaupun sudah dibantu dengan alat bantu lihat, atau seorang yang sama sekali 
tidak melihat sehingga modifikasi khusus dalam pembelajarannya.  
Menurut Suwandi (2013:3) Disabilitas Netra dapat dikelompokkan 
menjadi 2 macam, yaitu:  
 
 
 
 
 
1. Buta : Dikatakan buta jika disabilitas sama sekali tidak mampu menerima 
rangsang cahaya dari luar ( visusnya = 0 ) 
2. Low Vision : Disabilitas Netra masih bisa menerima rangsang cahaya dari 
luar, tetapi ketajamannya lebih dari 6/21, atau seseorang hanya mampu 
membaca headline pada surat kabar.  
Dalam Hadi (2007:26) Ketunanetraan dapat terjadi sejak lahir 
(prenatal), pada saat proses kelahiran (natal), maupun setelah lahir (post natal). 
Akibat dari ketunanetraan bisa menyebabkan penyandang kurang atau 
kehilangan kemampuan atau disability (beban keterseimbangan atau ketidak 
mampuan pada seseorang individu akibat dari kecacatannya/kerusakan). Salah 
satu keterbatasan  Disabilitas Netra adalah kesulitan berpindah dari satu tempat 
ke tempat yang lain sehingga perlu pembelajaran orientasi dan mobilitas. 
Dengan pembelajaran orientasi dan  mobilitas diharapkan penyandang 
disabilitas netra dapat meningkat dalam keanekaragaman pengalaman, 
kemampuan berpindah tempat, serta interaksi dengan lingkungannya.  
Sunanto (2005:117) menjelaskan latihan orientasi dan mobilitas 
mencakup latihan sensori, pengembangan konsep, pengembangan motorik, 
keterampilan orientasi formal, dan keterampilan mobilitas formal. Latihan 
orientasi dan mobilitas untuk disabilitas netra untuk bergerak dalam suatu 
lingkungan dengan efisien dan selamat meliputi lingkungan rumah, sekolah 
maupun masyarakat. Peranan indera penglihatan dalam kehidupan manusia 
mempunyai peranan dan fungsi yang sangat baik. Para ahli memperkirakan 
bagian besar rangsangan dari luar diserap melalui indera penglihatan ini. 
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Sedangkan disabilitas netra yang mengalami gangguan dan kelainan dalam 
indera penglihatan, dengan demikian betapa besar problematika yang dihadapi 
penyandang disabilitas netra, karena mau tidak mau ia harus bekerja keras untuk 
mengembangkan fungsi indera yang lain sebagai pengganti ketidakberfungsian 
indera penglihatan. Akibat ketunanetraan ini, baik secara langsung maupun 
tidak langsung dapat menimbulkan dampak negatif bagi perkembangan pribadi, 
sosial ataupun pendidikan dan karier suatu jenis pekerjaan yang akan ia 
milikinya. 
Seperti yang telah dijelaskan Sunanto diatas latihan pengembangan 
konsep dan latihan sensori serta latihan motorik perlu dilatihkan pada disabilitas 
netra sebelum mereka belajar orientasi dan mobilitas. Penguasaan keterampilan 
orientasi dan mobilitas yang baik pada disabilitas netra membantu mereka 
menjadi pejalan yang percaya diri dan mandiri  ketika berjalan di area yang 
sudah mereka kenal maupun belum kenal. 
Banyak kesulitan yang ditemui oleh disabilitas netra dalam mengenal 
dan memahami lingkungannya. Salah satunya dikarenakan konsep-konsep yang 
dimilikinya tidak berkembang ataupun sama sekali tidak memiliki konsep dasar 
yang sangat diperlukan untuk berkembang orientasinya. Konsep dasar ini 
memegang peranan penting dalam menentukan perkembangan orientasi dan 
mobilitas serta daya fikir yang luas. Untuk kegiatan sehari-hari yang 
berhubungan dengan orientasi dan mobilitas, disabilitas netra sejak lahir 
mengalami kesulitan dalam mengenali lingkungannya. Hal ini disebabkan 
 
 
 
 
karena sejak kecilnya tidak mendapatkan konsep yang benar tentang 
lingkungan. Sehingga sulit ntuk berinteraksi dengan efektif. 
William T. Lydon, dkk (Bandi Delphie, 2006:73) telah memperhatikan 
secara khusus bahwa disabilitas netra yang mengalami kesukaran dalam 
program orientasi juga mengalami kesukaran dalam mata pelajaran yang 
diajarkan di sekolah seperti: ilmu ukur, pelajaran yang berhubungan dengan 
konsepsi ruang, pendidikan industri dan pendidikan sosial yang beraneka 
ragam, rasa sosialisasi, rasa percaya diri dan lain-lain. 
Mulyadi (Merrynda, 2015) interaksi sosial menjadi kebutuhan manusia 
dalam menjalani kehidupan dengan lingkungan sekitarnya. Dengan interaksi 
sosial sangat dibutuhkan oleh manusia dalam menyesuaikan diri dengan 
lingkungannya. Karena keterbatasan panca indera pada penglihatannya hal itu 
berakibat terhambatnya orientasi dan mobilitas disabilitas netra untuk 
memasuki lingkungan yang baru atau daerah yang belum pernah mereka 
kunjungi. 
Tokoh sartono menjelaskan bahwa fungsi Orientasi dan Mobilitas yaitu 
untuk bersosialisasi dimasyarakat agar dapat menyesuaikan diri dalam rangka 
kemandirian.  Terutama dalam hal mobilitas, agar tidak tergantung kepada 
orang lain. Permasalahan yang dihadapi ketika melakukan oreintasi dan 
mobilitas adalah takut, terbayang-bayang kalau terjadi sesuatu, kurangnya 
motivasi penyandang disabilitas netra serta ketidaktahuan bagaimana cara 
melakukan orientasi dan mobilitas yang baik, sehingga tidak berani kemana-
mana. 
 
 
 
 
Penyandang tunanetra membutuhkan bimbingan dan latihan yang 
sistematis agar mereka mampu berjalan secara mandiri. Salah satu metode 
pembelajaran yang dapat digunakan yaitu dengan bimbingan individual. 
Menurut Ahmadi (1991: 109) bimbingan pribadi adalah, seperangkat usaha 
bantuan kepada peserta didik agar dapat menghadapi sendiri masalah-masalah 
pribadi dan sosial yang dialaminya, mengadakan penyesuaian pribadi dan 
sosial, memilih kelompok sosial, memilih jenis-jenis kegiatan sosial dan 
kegiatan rekreatif yang bernilai guna, serta berdaya upaya sendiri dalam 
memecahkan masalah-masalah pribadi, rekreasi dan sosial yang dialaminya. 
Bimbingan merupakan suatu pertolongan yang menuntun.  
Bimbingan merupakan suatu tuntunan. Hal ini mengandung pengertian 
bahwa dalam memberikan bimbingan bila keadaan menuntut, kewajiban dari 
pembimbing untuk memberikan bimbingan secara aktif, yaitu memberikan 
bimbingan arah kepada yang dibimbingnya. Disamping itu, bimbingan juga 
mengandung makna memberikan bantuan atau pertolongan dengan pengertian 
bahwa dalam menentukan arah diutamakan kepada yang dibimbingnya. 
Keadaan ini seperti yang dikenal dalam pendidikan dengan “Tut Wuri 
Handayani”, jadi didalam memberikan bimbingan, arah diserahkan kepada 
yang dibimbing. Hanya dalam keadaan yang terdesak sajalah, seorang 
pembimbing dapat mengambil peran secara aktif memberikan arah didalam 
memberikan bimbingannya. Tidak seharusnya seorang pembimbing 
membiarkan individu yang dibimbinganya dalam keadaan terlantar apabila ia 
sungguh-sungguh tidak dapat menghadapi masalahnya. 
 
 
 
 
Salah satu tujuan pemberian layanan bimbingan adalah agar konselor 
berusaha menghidupkan kemandirian klien. Schudt berdasarkan hasil 
penelitiannya menyimpulkan bahwa “klien akan terus menyatakan 
ketergantungannya, selama ketergantungan itu memperoleh respon dari 
konselor, sebaliknya rasa ketergantungan itu akan berhenti bila tidak 
ditanggapi oleh konselor”. 
Pada tahap awal bimbingan, biasanya klien menampakkan sikap yang 
lebih tergantung dibandingkan pada tahap akhir proses bimbingan. Oleh karena 
itu pembimbing dan klien harus berusaha untuk menumbuhkan sikap 
kemandirian itu di dalam diri klien dengan cara memberikan respon yang 
cermat. Sebagaimana firman Allah SWT 
 
 
Artinya : “Allah tidak membebani seseorang melainkan sesuai dengan 
kesanggupannya. Ia mendapat pahala (dari kebajikan) yang diusahakannya dan 
ia mendapat siksa (dari kejahatan) yang dikerjakannya. Mereka berdo’a, Ya 
Tuhan kami, janganlah Engkau bebani kami dengan beban yang berat 
sebagaimana Engkau bebankan kepada orang-orang sebelum kami. Ya Tuhan 
kami, janganlah Engkau bebankan kepada kami apa yang tak sanggup kami 
memilkulnya. Beri maaflah kami, ampunilah kami, dan rahmatillah kami. 
Engkau penolong kami, maka tolonglah kami terhadap kaum yang kafir”.  
 
Salah satu permasalahan yang dimiliki oleh penyandang tunanetra, yaitu 
kurangnya motivasi yang dimiliki untuk melakukan orientasi dan mobilitas. 
 
 
 
 
Seperti yang di sampaikan oleh Hallahan (Sunanto, 2005: 63), motivasi dan 
kepercayaan diri merupakan faktor terpenting dalam melakukan orientasi dan 
mobilitas.  
Berdasarkan penjelasan diatas, penggunaan bimbingan individu dalam 
pembelajaran orientasi dan mobilitas ini diharapkan dapat memberikan 
pengaruh positif terhadap perkembangan kemampuan orientasi dan mobilitas 
pada penyandnag disabiltas netra. Oleh karena itu penelitian ini mengambil 
judul “Bimbingan Individu untuk Membentuk Kemampuan Berorientasi Dan 
Mobilitas Penyandang Disabilitas Netra Di Rumah Pelayanan Sosial Disabilitas 
Netra Bhakti Candrasa Surakarta”. 
 
B. Identifikasi Masalah 
Berdasarkan latar belakang masalah yang telah dikemukakan diatas, 
masalah yang dapat di identifikasi adalah: 
1. Penyandang disabilitas netra mengalami kesulitan dalam melakukan 
orientasi dan mobilitas 
2. Penyandang disabilitas netra mengalami kesulitan dalam mengenal 
lingkungan baru dan interaksi sosial yang kurang. 
3. Penyandang disabilitas netra yang takut ketika melakukan orientasi dan 
mobilitas 
4. Kurangnya kepercayaan diri penyandang disabilitas netra. 
 
C. Pembatasan Masalah 
 
 
 
 
Dari beberapa identifikasi yang disebutkan diatas, maka penulis 
memilih untuk membahas masalah tentang penyandang disabilitas netra yang 
mengalami kesulitan dalam melakukan orientasi dan mobilitas seperti takut, 
serta kurangnya motivasi. 
 
D. Rumusan Masalah 
Dari latar belakang di atas maka peneliti merumuskan masalah 
penelitian sebagai berikut: Bagaimana penerapan bimbingan individu untuk 
membentuk orientasi dan mobilitas penyandang disabilitas netra Bhakti 
Candrasa Surakarta? 
 
E. Tujuan Penelitian 
Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui bagaimana 
penerapan bimbingan individu untuk Penyandang disabilitas Netra Bhakti 
Candrasa Surakarta 
 
F. Manfaat Peneltitan 
1. Manfaat Teoritis 
a. Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan khasanah ilmu 
pengetahuan dalam bidang pembelajaran Penyandang Disabilitas Netra 
yang dapat digunakan dalam pembelajaran orientasi dan mobilitas. 
b. Hasil penelitian ini dapat dipakai sebagai acuan bagi penelitian lebih 
lanjut untuk masalah yang berbeda. 
 
 
 
 
 
 
2. Manfaat praktis 
Manfaat praktis dari penelitian ini yaitu sebagai berikut: 
a. Bagi Penyandang Disabilitas Netra 
Sebagai pertimbangan untuk pertimbangan bagi siswa untuk 
menumbuhkan kemampuan dalam berorientasi dan mobilitas, sehingga 
diharapkan siswa mau menumbuhkan dan membina sikap sosial yang 
ada pada diri masing-masing. 
b. Bagi Pembimbing 
Dapat dijadikan masukan kepada pembimbing di RPSDN Bhakti 
Candrasa Surakarta dalam membentuk berorientasi dan mobilitas 
melalui bimbingan individual. 
 
  
 
 
 
 
BAB II 
LANDASAN TEORI 
 
A. Kajian Teori 
1. Bimbingan Individu 
a. Pengertian Bimbingan 
Secara etomologis kata bimbingan merupakan terjemahan dari 
kata “Guidance” berasala dari kata kerja “ to guide” yang mempunyai 
arti “ menunjukkan, membimbing menuntun, ataupun membantu”. 
Sesuai dengan istilahnya, maka secara umum bimbingan dapat 
diartikan sebagai suatu bantuan atau tuntunan (Hallen, 2002:3). 
Bimbingan adalah proses pemberian bantuan yang dilakukan 
oleh orang yang ahli kepads seorang atau beberapa orang individu, baik 
anak-anak, remaja, maupun dewasa; agar orang yang dibimbing dapat 
mengembangkan kemampuan dirinya sendiri dan mandiri dengan 
memanfaatkan kekuatan individu dan sarana yang ada dan dapat 
dikembangkan berdasarkan norma-norma yang berlaku (Prayitno, 
2008:99). 
Bimbingan merupakan suatu pertolongan yang menuntun. 
Bimbingan merupakan suatu tuntunan. Hal ini mengandung pengertian 
bahwa dalam memberikan bimbingan bila keadaan menuntut, 
kewajiban dari pembimbing untuk memberikan bimbingan secara aktif, 
yaitu memberikan bimbingan arah kepada yang dibimbingnya. 
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Disamping itu, bimbingan juga mengandung makna membeikan 
bantuan atau pertolongan dengan pengertian bahwa dalam menentukan 
arah diutamakan kepada yang dibimbingnya.  
Keadaan ini seperti yang dikenal dalm pendidikan dengan “Tut 
Wuri Handayani”, jadi, didalam memberikan bimbingan, arah 
diserahkan kepada yang dibimbing. Hanya dalam keadaan yang 
terdesak sajalah, seorang pmbimbing dapat mengambil peran secara 
aktif-memberikan arah-didalam memberikan bimbingannya. Tidak 
seharusnya seorang pembimbing membiarkan individu yang 
dibimbinganya dalam keadaan terlantar apabila ia sungguh-sungguh 
tidak dapat menghadapi masalahnya. 
Sedangkan bimbingan menurut DR. Rachman Natawidjaya 
(Yusuf, 2006:60) adalah suatu proses pemebrian bantuan kepada 
individu yang dilakukan secara berkesinambungan, supaya individu 
tersebut dapat memahami dirinya, sehingga ia sanggup mngarahkan 
dirinya dan dapat bertindak secara wajar sesuai dengan tuntutan dan 
keadaan lingkungan sekolah, keluarga dan masyrakar, serta kehidupan 
umumnya. Dengan demikian ia dapat mengecap kebahagiaan hidup dan 
dapat memberikan sumbangan yang berarti bagi kehidupan masyarakat 
umumnya. Bimbingan membantu individu mencapai perkembangan 
diri secara optimal sebagai makhluk sosial (A. Hellen, 2002:5). 
 
 
 
 
Dari pengertian diatas dapat disimpulkan bahwa bimbingan 
merupakan usaha pemberian bantuan serta berdaya upaya sendiri dalam 
memecahkan masalah-masalah pribadi dan sosial yang dialamimya. 
b. Tujuan Bimbingan 
Tujuan pemberian layanan bimbingan yang dikemukakan oleh 
Yusuf (2006: 13) adalah sebagai berikut 
1) Merencanakan kegiatan penyesuaian studi, perkembangan karir 
serta kehidupannya di masa yang akan datang. 
2) Mengembangkan seluruh potensi dan kekuatan yang dimilikinya 
seoptimal mungkin. 
3) Menyesuaikan diri dengan lingkungan pendidikan, lingkungan 
masyarakat serta lingkungan kerjanya. 
4) Mengatasi hambatan dan kesulitan yang dihadapi dalam studi, 
penyesuaian dengan lingkungan pendidikan, masyarakat, maupun 
lingkungan kerja 
c. Fungsi Bimbingan 
Fungsi bimbingan ditinjau dari kegunaan atau manfaat, ataupun 
keuntungan-keuntungan yang diperoleh melalui pelayanan tersebut. 
Menurut Prayitno (2004:197) fungsi bimbingan dan konseling dapat 
dikelompokkan menjadi empat fungsi, yaitu: 
 
 
1) Pemahaman 
 
 
 
 
Pemahaman yang sangat perlu dihasilkan oleh pelayanan 
bimbingan dan konseling adalah pemahaman tentang diri klien 
beserta permasalahannya oleh klien sendiri dan oleh pihak-pihak 
yang akan membantu klien, serta pemahaman tentang lingkungan 
klien oleh klien. 
2) Preventif 
Fungsi preventif didefinisikan sebagai upaya mempengaruhi 
dengan cara yang positif dan bujaksana lingkungan yang dapat 
menimbulkan kesulitan atau kerugian sebelum kesulitan atau 
kerugian itu benar-benar terjadi. 
3) Fungsi pengentasan (rehabilitasi) 
Upaya pengentasan yang dimaksudkan adalah upaya yang 
dilakukan untuk mengatasi masalah yang sudah terjadi. 
4) Pemeliharaan dan Pengembangan 
Fungsi pemeliharaan berarti memelihara segala sesuatu yang 
baik yang ada pada diri individu. Pemeliharaan yang baik bukanlah 
sekedar mempertahankan agar hal-hal yang dimaksudkan tetap utuh, 
tidak rusak, dan tetap dalam keadaan semula, melainkan juga 
mengusahakan agar hal-hal tersebut bertambah baik, memiliki nilai 
tambah daripada waktu-waktu sebelumnya. Pemeliharaan yang 
demikian itu adalah pemeliharaan yang membangun, pemeliharaan 
yang memperkembangkan. 
d. Prinsip-prinsip Bimbingan 
 
 
 
 
Prinsip-prinsip bimbingan merupakan pokok-pokok dasar 
pemikiran yang dijadikan pedoman dalam pelaksanaan atau aturan 
main yang harus diikuti dalam pelaksanaan bimbingan. Prinsip-prinsip 
tersebut berkenaan dengan sasaran pelayanan, masalah individu, 
program dan penyelenggaraan pelayanan konseling. 
1) Bimbingan diperuntukkan bagi semua individu 
Prinsip ini berarti bahwa bimbingan diberikan kepada 
semua individu, baik bermasalah maupun tidak, baik pria maupun 
wanita, baik anak-anak, remaja, maupun dewasa. Dalam hal ini 
pendekatan yang dilakukan bersifat preventif dan pengembangan 
dan penyembuhan (kuratif) 
2) Bimbingan bersifat individualisasi 
Setiap individu bersifat unik (berbeda satu dengan yang 
lainnya) dan melalui bimbingan individu dibantu untuk 
memaksimalkan perkembangan keunikannya tersebut. Prinsip ini 
berarti bahwa yang menjadi fokus sasaran bantuan adalah individu. 
3) Bimbingan menekankan hal positif 
Dalam faktanya ternyata masih banyak individu yang 
memiliki persepsi negatif terhadap bimbingan, karena bimbingan 
dipandang sebagai satu cara yang menekan aspirasi. Padahal 
sebenarnya bimbingan merupakan sebuah proses bantuan yang 
menekankan kekuatan dan kesuksesan karena bimbingan 
merupakan cara untuk membangun pandangan yang positif 
 
 
 
 
terhadap diri sendiri, memberikan dorongan, dan peluang untuk 
berkembang. 
4) Bimbingan merupakan usaha bersama 
Bimbingan bukan hanya tugas dan tanggung jawab 
pembimbing/konselor, akan tetapi juga tugas teamwork yang 
terlihat dalam proses bimbingan tersebut. 
5) Pengambilan keputusan merupakan hal yang esensial dalam 
bimbingan 
Bimbingan diarahkan untuk membantu individu agar dapat 
melakukan pilihan dan mengambl keputusan. Bimbingan 
mempunyai peranan untuk memberikan informasi dan nasihat 
kepada individu, yang senua itu sangat penting bagi individu untuk 
mempertimbangkan, menyesuiakan diri, dan menyempurnakan 
tujuan melalui pengambilan keputusan yang tepat. 
6) Bimbingan berlangsung dalam berbagai setting kehidupan 
Pemberian layanan bimbingan tidak berlangsung hanya di 
instansi pendidikan atau pemerintahan, tetapi juga di lingkungan 
keluarga, perusahaan, dan masyarakat pada umumnya. Bidang 
layanan bimbingan pun bersifat multi aspek, yaitu meliputi aspek 
pribadi, sosial, pendidikan, dan pekerjaan  
 
e. Metode Bimbingan 
 
 
 
 
Menurut Faqih (2001:53) metode bimbingan diklasifikasikan 
berdasarkan dari segi komunikasi yaitu:  
1) Metode komunikasi langsung atau metode langsung 
Metode langsung adalah metode dimana pembimbing 
melakuka komunikasi langsung (bertatap muka) dengan orang yang 
dibimbingnya. 
2) Metode komunikasi tidak langsung atau metode tidak langsung 
Bimbingan tidak langsung adalah metode bimbingan yang 
dilakukan melalui media komunikasi masa. 
Dari paparan diatas dapat disimpulkan bahwa metode 
bimbingan terbagi menjadi dua, yaitu metode langsung dan metode 
tidak langung. Metode langsung merupakan metode dimana 
pembimbing berkomunikasi langsung dengan orang yan 
dibimbingnya. Sedangkan metode tidak langsunf adalah metode 
dimana pembimbing berkomunikasi melalui media komunikasi 
dengan orang yang dibimbingnya. 
f. Bimbingan Individu 
Menurut wingkel (2006:118-119) bimbingan pribadi berarti 
bimbingan dalam memahami keadaan batinnya sendiri dan mengatasi 
berbagai pergumulan dalam batinnya sendiri, dalam mengatur diri 
sendiri di bidang kerohanian, perawatan jasmani, pengisian waktu 
luang dan sebagainya. 
 
 
 
 
Sukardi (1993: 11) mengungkapkan bahwa bimbingan individu 
mrupakan usaha bimbingan, dalam menghadapi dan memecahkan 
masalah pribadi, seperti penyesuaian diri, menghadapi konflik dan 
pergaulan. Sedangkan menurut pendapat Ahmadi (1991: 109) 
bimbungan individu adalah seperangkat usaha bantuan kepada peserta 
didik agar dapat menghadapi sendiri masalah-masalah pribadi dan 
sosial yang dialaminya, mengadakan penyesuaian pribadi dan sosial, 
memilih kelompok sosial, memilih jenis-jenis kegiatan sosial dan 
kegiatan rekreatif yang bernilai guna, serta berdaya upaya sendiri dalam 
memecahkan masalah-masalah pribadi, rekreasi dan sosial yang 
dialaminya. 
 
2. Orientasi dan mobilitas 
a. Orientasi   
1) Pengertian orientasi 
Orientasi dan mobilitas merupakan dua keterampilan yang tak 
terpisahkan yaitu orientasi mental dan gerakan fisik.  
Menurut Rahardja (Andajani, 2012) orientasi merupakn proses 
berpikir dan mengolah informasi yang mengandung tiga pertanyaan 
pokok, yaitu: 1) apa, 2) mengapa, dan 3) bagaimana anak yang 
kurang penglihatan memahami dan mengenali objek-objek yang ada 
di lingkungan. Jadi, orientasi adalah proses memahami informasi 
untuk menjawah ketiga pertanyaan tersebut. 
 
 
 
 
Menurut Sunanto (2005:114) Orientasi adalah kemampuan 
seseorang untuk mengenali lingkungannya dan hubungan dengan 
dirinya baik secara temporal (waktu) maupun spatial (ruang). Dalam 
bentuk lain orientasi dapat didefinisikan sebagai proses penggunaan 
indera yang masih berfungsi untuk menetapkan posisi diri dan 
hubungannya dengan obyek lain yang ada di lingkungannya.  
Dari pendapat para ahli diatas tentang orientasi, maka peneliti 
menyimpulkan bahwa orientasi adalah pemanfaatan indera yang 
masih berfungsi untuk menetapkan posisi diri dan hubungannya 
dengan lingkungan. 
2) Tujuan Orientasi 
Penguasaan keterampilan orientasi dan mobilitas pada 
penyandang disabilitas netra memungkinkan mereka dapar 
berinteraksi dengan lingkungannya dan sekaligus memfasilitasi 
keterampilan sosialnya. Prinsip orientasi iformulasikan dalam 3 
(tiga) pertanyaan dasar. Pertanyaan dasar tersebut mencakup posisi 
dirinya, posisi tujuannya dan cara mencapai posisi tujuan. Ketiga 
pertanyaan tersebut mencerminkan tujuan dari orientasi yaitu: 
a) Mengetahui posisi dirinya 
Tanpa orientasi yang baik seorang tunanetra dalam bergerak 
akan menjauh dari sasaran (tidak efektif) dan juga berpengeruh 
negatif terhadap fisik dan psikisnya. Pengaruh negatif terhadap 
 
 
 
 
fisik disebabkan oleh tidak tahunya posisi dirinya di lingkungan 
sehinga ia merasa tidak bebas dalam bergerak. 
Ketidak bebasan bergerak menyebabkan sikap tubuh dan 
gaya jalan yang tidak wajr, seperti kaki diseret, kepala tunuk, 
dada membungkuk dan sebagainya. Ketidaktahuan akan posisi 
dirinya di lingkungan menimbulkan ketegangan pada diri 
seorang tunanetra. Selanjutnya ketegangan ini akan merupakan 
psikologis dan menyebabkan terganggunya prosesberfikir yang 
realistis baik pada dirinya dan lingkungannya. 
b) Mengetahui posisi tujuan dan obyek d sekitarnya 
Sering ditemukan penyandang disabilitas netra yang 
mempunyai kecurigaan yang tinggi dibandingkan orang awas. 
Hal ini disebabkan karena ketidak tahuan posisi dirinya di 
lingkungan serta ketidak tahuan reaksi lingkungan terhadap 
dirinya. Misalnya penyandang disabilitas netra yang 
berkomunikasi dengan orang lain, dia tidak bisa menangkap 
reaksi yang dilakukan oleh gerakan tubuh seperti tidak bisa 
menangkap reaksi yang dilakukan oleh gerakan tubuh seperti 
gerak wajah (mimik) sewaktu berbicara atau situasi di sekitar 
kejadian. Keterbatasan dalam berinteraksi ini menyebabkan 
sempitnya pengalaman dan miskinnya konsep, sehingga 
perasaan cemburu cenderung tinggi. 
 
 
 
 
3) Mengetahui cara bagaimana untuk mencapai tujuan dan obyek 
tersebut 
Orientasi memberi arti terhadap perjalanan penyandnag 
disabilitas netra, sebab di dalam orientasi mengandung proses 
mencari jawaban pertanyaan tentang posisi diri, posisi tujuan atau 
obyek dan cara untuk sampai ke tujuan atau obyek. Dalam mencari 
jawaban pertanyaan tersebut terdapat proses berpikir “cognitive 
process”. Proses kognitif sebetulnya adalah suatu lingkaran proses 
yang terangkai dan di dalamnya terdiri dari lima proses. Kelima 
proses itu adalah persepsi, proses analisa, proses seleksi, proses 
proses rencana, dan proses pelaksanaan. Rangkaian proses kognitif 
itu digunakan oleh seorang tunanetra dalam mewujudkan 
ketrampilkan orientasinya. 
b. Mobilitas 
Menurut Andajani (2012) adalah kemampuan, kesiapan, dan 
mudahnya melakukan gerak. 
Menurut Sunanto (2005:115) mobilitas adalah kemampuan 
seseorang untuk bergerak atau berpindah tempat dari suatu tempat ke 
tempat lain yang diinginkan dalam suatu lingkungan.  
Dengan demikian, mobilitas merupakan kemampuan dari seseorang 
unruk menggerakkan anggota tubuhnya dari satu tempat ke tempat yang 
lain, dari satu posisi ke posisi lain, sampai seseorang itu melakukan 
pergerakan dari suatu tempat ke tempat lain yang berbeda. Bagi 
 
 
 
 
penyandang disabilitas netra, bergerak dari satu tempat ke tempat lain 
merupakan gerakan mobilitas yang diartikan dalam bentuk gerakan 
tubuh untuk mengembangkan potensi mobilitas yang baik. Mobilitas 
juga berarti kemampuan bergerak dan berpindah dalam suatu 
lingkungan, karena mobilitas merupakan gerak dan perpindahan fisik, 
maka kesiapan fisik sangat menentukan keterampilan orang tunanetra 
dalam mobilitas. 
c. Orientasi dan mobilitas 
Kemampuan mobilitas yang tinggi dalam segala aspek kehidupan 
merupakan dambaan setiap individu, tidak terkecuali mereka yang 
menyandang ketunanetraan. Penyandang tunanetra adalah seseorang 
yang karena sesuatu hal tidak dapat menggunakan matanya sebagai 
saluran utama dalam memperoleh informasi dari lingkungannya. Akibat 
ketunanetraan pada seseorang, secara otomatis ia akan mengalami 
keterbatasan.  
Menurut Irham Hosni (1996:17) Orientasi banyak berhubungan 
dengan mental dan mobilitas berhubungan dengan fisik, sehingga 
orientasi dengan mobilitas harus terintegrasi di dalam satu kesatuan 
pada diri kita. Orientasi dan mobilitas merupakan kerjasama antara 
pikiran, mental, dan fisik. Ketiganya memiliki hubungan satu sama lain. 
Dengan demikian apabila terdapat salah satu unsur dari ketiga tersebut 
mengalami ketidak berfungsian akan menimbulkan permasalahan 
khususnya dalam melakukan orientasi dan mobilitas. Kenyataannya 
 
 
 
 
antara orientasi dengan mobilitas tidak bisa dipisahkan dan sangat erat 
hubungannya. Kedua unsur tersebut tidak dapat dipisahkan karena 
keduanya berjalan serempak dan terpadu menuju satu tujuan. 
d. Peran orientasi dan mobilitas 
Menurut Hill dkk (Sunanto, 2005) Penguasaan keterampilan O&M 
pada tunanetra memungkinkan mereka dapat berinteraksi dengan 
lingkungannya dan sekaligus memfasilitasi keterampilan sosialnya. 
Tujuan utama latihan O&M bagi tunanetra adalah agar mereka dapat 
bergerak atau berpindah tempat dengan sengaja baik dalam lingkungan 
yang sudah dikenal maupun belum kenal secara aman, efisien, baik 
(anggun), dan mandiri. 
 
3. Penyandang Disabilitas Netra 
a. Pengertian Penyandang Disabilitas Netra 
Secara harafiah penyandang disabilitas netra berasal dari dua kata, 
yaitu : a. Tuna (Tuno:Jawa) yang berarti rugi yang kemudian 
diidentikkan dengan rusak, hilang, terhambat, terganggu, tidak memiliki 
dan b. Netra (netro: Jawa) yang berarti mata. Namun demikian kata 
tunanetra adalah satu kesatuan yang tidak terpisahkan yang berarti 
adanya kerugian yang disebabkan oleh kerusakan atau terganggunya 
organ mata, baik anatomis atau fisiologis. (Hadi, 2007:8) 
Pendapat lain diungkapkan oleh Geraldine  (Deni, 2007:44) bahwa 
“orang yang memiliki kebutuhan menurut hukum “legal blindness”, 
apabila ketajaman penglihatan sentralnya 20/200 feet atau kurang pada 
 
 
 
 
penglihatan sentralnya lebih dari 20/200 feet, tetapi ada kerusakan pada 
lantang pandangnya sedemikian luas sehingga diameter terluas dari 
lantang pandangnya membentuk sudut yang tidak lebih besar dari 20 
derajad pada mata terbaiknya”. 
b. Klasifikasi Penyandang Disabilitas netra 
Derajat tunanetra berdasarkan distribusinya berada dalam 
rentangan yang berjenjang, dari yang ringan sampai yang berat. Berat 
ringannya jenjang ketunanetraan didasarkan kemampuannya untuk 
melihat bayangan benda. Klasifkasi anak tunanetra menurut Efendi 
(Deni, 2008:331-32) pada jenjang kelainan ditinjau dari ketajaman 
untuk melihat bayangan benda dapat dikelompokkan menjadi sebagai 
berikut: 
1) Anak yang mengalami kelainan penglihatan yang mempunyai 
kemungkinan dikoreksi dengan penyembuhan pengobatan atau alat 
optik tertentu. Anak yang termasuk dalam kelompok ini tidak 
dikategorikan dalam kelompok anak tunanetra sebab ia dapat 
menggunakan fungsi penglihatan dengan baik untuk kegiatan 
belajar. 
2) Anak yang mengalami kelainan penglihatan, meskipun dikoreksi 
dengan pengobatan atau alat optik tertentu masih mengalami 
kesulitan mengikuti kelas reguler sehingga diperlukan kompensasi 
pengajaran untuk mengganti kekurangannya. Anak yang memiliki 
kelainan penglihatan dalam kelompok kedua dapat dikategorikan 
 
 
 
 
sebagai anak tunanetra ringan sebab ia masih bisa membedakan 
bayangan. Dalam praktik percakapan sehari-hari anak yang masuk 
dalam kelompok kedua ini lazim disebut anak tunanetra sebagian. 
3) Anak yang mengalami kelainan penglihatan yang tidak dapat 
dikoreksi dengan pengobatan atau alat optik apapun, karena anak 
tidakmampu lagi memanfaatkan indra penglihatannya. Ia hanya 
dapat dididik melalui saluran lain selain mata. Dalam percakapan 
sehari-hari, anak yang memiliki kelainan penglihatan dalam 
kelompok ini dikenal dengan sebutan Buta (tunanetra berat).  
c. Penyebab ketunanetraan 
Mark Hollins (Suwandi, 2013:12) Seseorang yang dilahirkan tanpa 
penglihatan cahaya disebut “buta bawaan” atau congenital blind, 
sedangkan penurunan penglihatan yang terjadi setelah beberapa waktu 
sejak dilahirkan disebut “buta didapat” atau adventitiously blind.  
Selanjutnya Heather Mason, dkk (Suwandi, 2013:12) menyebutkan 
beberapa penyebab ketunanetraan adalah: 
1) Fakor genetik atau herediter 
Beberapa kelainan penglihatan bisa didapat akibat diturunkan dari 
orang tua misalnya buta warna, albinism, retinitis pigmentosa 
2) Perkawinan sedarah 
Banyak ditemukan ketunanetraan pada anak hasil perkawinan dekat, 
misalnya keluarga dekat. Pola ini menyebabkan secara genetis 
rentan untuk menurunkan sifat, termasuk penyakit atau kelainan. 
 
 
 
 
3) Proses kelahiran 
Mengalami trauma pada saat proses kelahiran, lahir premature, 
berat lahir kurang dari 1300 gram, kekurangan oksigen akibat 
lamanya proses kelahiran, anak dilahirkan dengan menggunakan 
alat bantu. 
4) Penyakit anak-anak yang akut sehingg berkomplikasi pada organ 
mata, infeksi virus yang menyerang syaraf dan anatomi mata, tumor 
otak yang menyerang pusat syaraf organ penglihatan. 
5) Kecelakaan 
Tabrakan yang mengenai organ mata, benturan, terjatuh, dan trauma 
lain yang secara langsung atau tidak langsung mengenai organ mata, 
tersetrum aliran listrik, kena zat kimia, terkena cahaya tajam. 
6) Perlakuan kontinyu dengan obat-obatan 
Beberapa obat untuk penyembuhan suatu penyakit tertentu ada yang 
berefek negatif terhadap kesehatan mata, demikian juga penggunaan 
obat yang over dosis sangat berbahaya terhadap organ-organ lunak 
seperti mata. 
7) Infeksi oleh binatang juga dapat merusak organ-organ selaput mata 
yang tipis, bahkan dapat mengakibatkan penyakit bergulma atau 
borok (ulkus), infeksi pada selaput mata akhirnya berkembang ke 
mata bagian dalam. 
8) Beberapa kondisi kota dengan suhu yang panas, menyebabkan udara 
mudah bergerak & membawa bibit penyakit kering yang masuk ke 
 
 
 
 
mata, pada daerah keringbiasa ditemukan penyakit mata jenis 
trachoma. 
d. Karakteristik Penyandang Disabilitas Netra 
1) Karakteristik Penyadang Disabilitas Netra yang buta 
Menurut Anastasia dkk (Wahyuni, 2010:10) dibedakan menjadi 10 
yaitu: 
a) Rasa curiga pada orang lain 
b) Perasaan mudah tersinggung 
c) Ketergantungan yang berlebihan 
d) Blindsim 
e) Rasa rendah diri 
f) Tangan kedepan dan badan agak membungkuk 
g) Suka melamun 
h) Fantasi yang kuat untuk mengingat sesuatu objek 
i) Kritis 
j) Pemberani 
2) Karakteristik Tunanetra kurang lihat 
Karakteristik tunanetra kurang lihat menurut Anastasia dkk ( 
Wahyuni, 2010:11) yaitu: 
a) Mengadakan fixition atau melihat suatu benda dengan 
memfokuskan pada titik-titik beban. 
b) Menanggapi rangsang cahaya yang datang padanya, terutama 
pada benda yang terkena sinar, disebut visually function. 
 
 
 
 
c) Bergerak dengan penuh percayadiri baik di rumah maupun di 
sekolah. 
d) Merespon warna 
e) Mereka dapat menghindari rintangan-rintangan yang berbentuk 
besar dengan sisa penglihatannya. 
f) Tertarik pada benda yang bergerak 
e. Dampak Ketunanetraan 
Aktivitas manusia dalam berinteraksi dengan lingkungan sekitar 
akan efektif apabila mengikutsertakan alat-alat indra yang dimiliki, 
seperti penglihatan, pendengaran, perabaan, pembau, pengecap, baik 
dilakukan secara sendiri-sendiri maupun bersama-sama. Dengan 
pemanfaatan beberapa alat indra secara stimulan memudahkan 
seseorang melakukan apersepsi terhadap peristiwa atau objek yang 
diobservasi, terutama untuk membentuk suatu pengertian yang utuh. 
 
B. Penelitian yang Relevan 
1. Skripsi saudari Sutriyaningsih Fakultas Keguruan dan Ilmu Pendidikan 
Universitas Sebelas Maret Surakarta yang berjudul Meningkatkan 
Kemampuan Berorientasi Dan Mobilitas Dengan Peta Timbul Bagi Anak 
Sdlb Tunanetra Kelas 1 Di Slb Abc Swadaya Kendal Tahun Pelajaran 
2009/2010. Penelitian ini dilakukan peneliti untk mengetahui upaya 
meningkatkan kemampuan anak tunanetra kelas satu sekolah dasar luar 
 
 
 
 
biasa dalam berorientasi dan mobilitas di lingkungan sekolah luar biasa 
swadaya Kendal dengan alat bantu Peta Timbul. Hasil dari penelitian, 
bahwa penggunaan Peta Timbul dapat meningkatkan kemampuan anak 
tunanetra kelas satu sekolah dasar luar biasa dalam berorientasi dan 
mobilitas dilingkungan sekolah luar biasa swadaya Kendal. 
2. Skripsi saudari Herlin Umayah program studi pendidikan luar biasa jurusan 
pendidikan luar biasa fakultas ilmu pendidikan univrersitas begeri 
yogyakarta yang berjudul Pengaruh Penggunaan Metode Bermain Terhadap 
Kemampuan Orientasi Dan Mobilitas Pada Anak Tunanetra Kelas 1 Di Slb 
A Yaketunis. Penelitian ini bertujuan untuk menguji pengaruh penggunaan 
metode bermain terhadap kemampuan orientasi dan mobilitas pada anak 
tunanetra kelas I di SLB A Yaketunis Yogyakarta. Hasil menunjukkan 
bahwa penggunaan metode bermain berpengaruh positif terhadap 
kemampuan berorientasi dan mobilitas pada anak tunanetra kelas 1 di SLB 
A Yaketunis. 
3. Jurnal saudari Merrynda Nur Istiayu Ratnasari jurusan pendidikan luar biasa 
fakultas ilmu pendidikan yang berjudul Penerapan Model Pembelajaran 
Langsung Untuk Meningktkan Orientasi Dan Mobilitas Anak Tunanetra. 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa, proses kegiatan pembelajaran 
langsung di lingkungan mempunyai pengaruh yang cukup signifikan yaitu 
dapat mengingkatkan kemampuan orientasi dan mobilitas pada siswa 
tunanetra untuk menjadi lebih baik lagi. 
 
 
 
 
 
C. Kerangka Berfikir 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Gambar 1. Kerangka Berfikir 
Kerangka pemikiran pada dasarnya merupakan arahan penalaran untuk 
bisa sampai pada pemberian jawaban sementara atas masalah yang dirumuskan. 
Berdasarkan deskripsi teori tersebut di atas dirumuskan atau dibuat kerangka 
pemikiran sebagai berikut. Penyandang disabilitas netra adalah seseorang yang 
memiliki hambatan dalam penglihatan/tidak berfungsinya indera penglihatan. 
Untuk kegiatan sehari-hari yang berhubungan dengan orientasi dan mobilitas, 
penyandnag disabilitas netra mengalami netra sejak lahir, mengalami kesulitan 
dalam megenal lingkungan mereka. Hal ini disebabkan karena sejak kecilnya 
tidak mengalami konsep yang benar tentang lingkungan. Sehingga sulit untuk 
berinteraksi dengan efektif. Banyak penyandang disabilitas netra yang 
mengalami kesulitan dalam hal orientasi dan mobilitas.  
Penyandang  disabilitas netra 
yang takut dan belum mandiri 
ketika O&M 
 
Bimbingan Individu: 
Pemberian bimbingan serta 
mengarahkan penyandang tuna 
netra dan dapat bertindak secara 
wajar sesuai dengan tuntunan 
dan keadaan lingkungan. 
 
Penyandang disabilitas 
netra  berani melakukan 
orientasi dan mobilitas 
 
Penyandang 
disabilitas netra 
sudah mandiri ketika 
melakukan oreintasi 
dan mobilitas 
 
 
 
 
 
BAB III 
METODE PENELITIAN 
 
A. Tempat  dan Waktu Penelitian 
1. Tempat Penelitian 
Penelitian ini dilakukan di Rumah Pelayanan Sosial Disabilitas 
Netra Bhakti Chandrasa Surakarta. Lokasi tersebut terletak di Jalan Dr. 
Radjiman No. 622 Kelurahan Pajang Kecamatan Laweyan Surakarta. 
2. Waktu Penelitian 
Waktu penelitian akan dilaksanakan dalam waktu bulan terhitung 
mulai Juni hingga bulan November 2018  
No Kegiatan Juni Juli  Agustus  September  Oktober  November  
1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1  2  3  4 
1.  Penyusunan 
Proposal  
√ √ √ √ √                    
2. Pengajuan 
Proposal 
     √                   
3. Seminar 
Proposal 
          √              
4. Pelaksanaan 
Penelitian 
           √ √ √ √ √ √ √       
5. Pembuatan 
Draf 
Laporan 
                  √ √ √ √   
6. Sidang 
Munaqosah 
                       √ 
Tabel 1. Waktu Penelitian 
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B. Pendekatan Penelitian 
Penelitian ini menggunakan penelitian kualitatif yaitu metode penelitian 
yang digunakan untuk meneliti pada kondisi obyek yang alamiah, (sebagai 
lawanya adalah eksperimen) dimana peneliti adalah sebagai instrumen kunci, 
teknik pengumpulan data dilakukan secara trianggulasi (gabungan), analisis 
data bersifat induktif, dan hasil penelitian kualitatif lebih menekankan makna 
dari pada generalisasi (Sugiyono, 2015: 1). 
Sedangkan menurut Alsa (2003:40) Dalam penelitian kualitatif, data yang 
dikumpulakn adalah berbentuk kata-kata atau gambar, bukan angka seperti 
dalam penelitian kuantitatif.  
 
C. Subjek Penelitian 
Menurut Subana (2011:115), cara pengumpulan data dengan cara 
mengumpulkan dari populasi dengan mengambil sebagian saja anggota 
populasi, tetapi sebagian anggota yang dipilih dari populasi diasumsikan (harus) 
mempresentasikan populasinya. 
Subjek penelitian adalah benda, hal, atau orang yang menjadi tempat data 
untuk variabel penelitian yang terkait dengan masalah yang diteliti (Arikunto, 
2006:200). Penentuan subyek penelitian dilakukan dengan cara teknik 
purposive sampling, yakni teknik pengambilan sampel sumber data dengan 
pertimbangan tertentu. Subyek dalam penelitian ini adalah siswa di RPS DN 
Bhakti Candrasa Surakarta yang berjumlah 3 siswa ( Ra, So, Fa) 
 
 
 
 
 
D. Teknik pengumpulan data 
1. Teknik Observasi 
Metode Observasi adalah cara pengumpulan data yang dilakukan 
melalui pengamatan dan pencatatan gejala-gejala yang tampak pada obyek 
penelitian.pelaksanaan observasi bisa dilakukan secara langsung maupun 
tidak langsung mengenai peristiwa yang ada (Sugiyono, 2007: 64). 
Sedangkan menurut Sutoyo (2012:84) secara garis besar terdapat dua 
rumusan tentang pengertian observasi, yaitu pengertian secara sempit dan 
luas. Dalam arti sempit, observasi berarti pengamatan secara langsung 
terhadap gejala yang diteliti. Dalam arti luas, observasi meliputi 
pengamatan yang dilakukan secara langsung maupun tidak langsung 
terhadap obyek yang sedang diteliti.  
Observasi digunakan untuk menggali data dari sumber yang berupa 
peristiwa, tempat atau lokasi dan benda serta rekaman/gambar. 
2. Teknik wawancara 
Wawancara adalah percakpan yang dilakukan oleh dua orang pihak 
yakni pewawancara (yang mengajukan pertanyaan) dan yang diwawancarai 
(yang memberi jawaban atas pertanyaan itu) (Moleong, 2007: 186). 
Sedangkan menurut Subana (2012:152) wawancara dipandang sebagai 
teknik pengumpulan data dengan cara tanya jawab lisan yang dilakukan 
secara sistematis guna mencapai tujuan penelitian. 
 
 
 
 
Pedoman wawancara yang digunakan dalam penelitian ini adalah 
dengan mengajukan beberapa pertanyaan kepada pembimbing dan 
penyandang disabilitas netra megenai permasalahan orientasi dan mobilitas. 
3. Teknik Dokumentasi 
Dokumen adalah setiap baan tertulis atau film. Peneliti dalam penelitian 
ini berusaha untuk mengumpulkan bahan tertulis atau arsip foto-foto 
(Moleong, 2007:228). Data tersebut dapat digunakan untuk memberi 
gambaran secara lebih mendalam atau lebih detail, yakni berkaitan dengan 
pelaksanaan bimbingan pribadi guna membentuk kemampuan berorientasi 
dan mobilitas penyandang disabilitas netradi RPS DN Bhakti Candrasa 
Surakarta. 
 
E. Keabsahan Data 
Data yang berhasil dikumpulkan dalam penelitian harus dijamin 
kebenaran dan keabsahannya. Sedangkan pengalaman itu subyektif. Jika 
disepakati oleh beberapa atau banyak orang barulah dapat dikatakan obyektif. 
Dalam penelitian kualitatif terdapat beberapa cara yang dapat digunakan untuk 
mengembangkan validitas data atau mengecek keabsahan. Dalam penelitian ini 
peneliti mengecek keabsahan data dengan teknik triangulasi, yaitu teknik 
pemeriksaan keabsahan data yang memnafaatkan sesuatu yang lain diluar data 
itu untuk keperluan pengetikan atau sebagai pembanding terhadap data itu 
(Moleong, 2007: 178). 
 
 
 
 
Dalam pemeriksaan data ini peneliti menggunakan teknik trianggulasi, 
Menurut Patton (Moleong, 2007: 178) trianggulasi sumber yaitu dengan 
membandingkan dan mengecek balik derajat kepercayaan suatu informasi yang 
diperoleh melalui waktu dan alat yang berbeda dalam meotde kualitatif. 
Dalam pemeriksaan data ini peneliti akan menempuh dengan langkah 
1. Membandingkan data hasil pengamatan dengan data hasil wawancara 
2. Membandingkan data yang akan dikatakan orang didepan umum dengan 
data yang dikatakan secara pribadi 
3. Membandingkan hasil observasi, wawancara dan  dokumen yang berkaitan 
dengan penelitian. 
 
F. Teknik Analisis Data 
Teknik analisis data adalah proses mencari dan menyusun secara sistematis 
data yang diperoleh dari hasil wawancara, catatan lapangan, dan dokumentasi, 
dengan cara mengorganisasikan data kedalam kategori, menjabarkan kedalam 
unit-unit, melakukan sintesa, menyusun kedalam pola, memilih mana yang 
penting dan mana yang akan dipelajari, dan membuat kesimpulan sehingga 
mudah difahami oleh diri sendiri maupun orang lain (Sugiyono, 2015: 89). 
Menurut Matthew ( Titisari, 1992:16-19 ) teknik analisa data dapat melalui 
proses berupa: 
 
 
 
 
 
 
 
1. Reduksi data 
Reduksi data adalah proses pemilihan, pemusatan perhatian, 
pengabstrakan dan transformasi data kasar dari lapangan. Reduksi data ini 
berlangsung selama penelitian dilakukan, dari awal sampai akhir penelitian. 
Dalam proses reduksi ini peneliti benar-benar mencari data yang valid. 
Ketika peneliti menyaksikan kebenaran data yang diperoleh akan dicek 
ulang dengan informan lain yang dirasa peneliti lebih mengetahui. 
Reduksi data yang dilakukan sebagai proses seleksi, pemfokusan, 
penyederhanaan dan abstraksi dan catatan lapangan. Pada sat penelitian, 
reduksi data dilakukan dengan membuat coding, memusatkan tema dan 
menentukan batas. Reduksi data merupakan bagian dari analisis data yang 
mempertegas, memperpendek, membuang hal-hal yang tidak penting dan 
mengatur dan sedemikian rupa. 
2. Penyajian data 
Penyajian data adalah sekumpulan informasi tersusun yang memberi 
kemungkinan untuk menarik kesimpulan dan pengambilan tindakan. Tahap 
ini merupakan upaya untuk merakit kembali semua data yang diperoleh dari 
lapangan selama kegiatan berlangsung. Data yang selama kegiatan diambil 
dari data yang disederhanakan dalam reduksi data. Penyajian data dilakukan 
dengan merakit organisasi informasi. Deskripsi dalam bentuk narasi yang 
memungkinkan simpulan peneliti dapat dilakukan dengan menyusun 
kalimat secara logis dan sistematis sehingga mudah dibaca dan dipahami. 
3. Menarik kesimpulan atau verifikasi 
 
 
 
 
Pada tahap ini peneliti membuat rumusan proporsi yang terkait dengan 
prinsip logika, mengangkatnya sebagai temuan penelitian. Langkah 
selanjutnya kemudian mengkaji secara berulang-ulang terhadap data yang 
ada, pengelompokan data yang telah terbentuk, dan proporsi yang telah 
dirumuskan. Langkah selanjutnya yaitu melaporkan hasik penelitian 
lengkap, dengan temuan baru yang berbeda dari temuan yang sudah ada. 
Tabel 2. Pengkodean Data 
No  Kode Keterangan  
1.  W1 Wawancara ke 1 
2.  S1 Subyek ke-1 
3.  S2 Subyek ke-2 
4.  S3 Subyek ke-3 
 
 
  
 
 
 
 
BAB IV 
HASIL PENELITIAN 
 
A. Deskripsi Lokasi Penelitian 
1. Sejarah Rumah Pelayanan Sosial Disabilitas Netra Bhakti Candrasa 
Surakarta 
Rumah pelayanan sosial disabilitas netra bhakti candrasa adalah 
rumah rehabilitasi yang memberikan pelayanan bimbingan dan 
rehabilitasi sosial bagi penyandang disabilitas netra.  
a. Panti ini berdiri sejak tanggal 10 Januari 1964 di Wonogiri sebagai 
Perwakilan Pusat Pendidikan dan Pengajaran Kegunaan Tuna Netra 
(P3KT) Distrata Pemalang yang sejak tahun 1953 dikukuhkan dengan 
SK Mensos RI tanggal 2 Juli 1964 No. HUK 4 - 1 – 13/2247. 
b. Tahun 1996 pindah domisili di Kecamatan Selogiri, Wilayah 
Kabupaten Wonogiri 
c. Tahun 1969 berdasarkan SK Kepala Perwakilan Depsos Provinsi 
Jawa Tengah No. 16/BKD/55/69 tanggal 2 Juni 1969 berubah status 
menjadi Pusat Pedidikan dan Pengajaran Kegunaan Tuna Netra 
Tingkat Dasar di Surakarta, alama di Dawung Tengah Kec. Serengan, 
Kodya Surakarta. 
d. Tahun 1975pindah alamat ke Jl. Baluwarti Kulon, Kelurahan Gajahan, 
Kecamatan Pasar Kliwon, Kodya Surakarta. 
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e. Tahun 1977 pindah alamat sampai sekarang di Jl. Dr. Radjiman No. 
622 Kelurahan Pajang, Kecamatan Laweyan, Kodya Surakarta. Telp. 
0271-716985 Kode pos 75146. 
f. Tahun 1979 dengan SK Menteri Sosial RI No. 41/HUK/KEP/79 
tanggal 1 November 1979, P3KT Surakarta berubah nama dan status 
menjadi Sasana Rehabilitasi Penderita Cacat Netra (SRPCN) 
Surakarta. 
g. Tahun 1994 SK Dirjen Bina Rehabilitasi Sosial RI No. 
6/KEP/BRS/IV/94 Tanggal 1 April 1994. Nama SRPCN berubah 
menjadi Panti Sosial Bina Netra Bhakti Candrasa Surakarta 
h. Tahun 2002 berdasarkan PERDA PROVINSI JAWA TENGAH No. 
1 tahun 2002 berubah nama dari PSBN menjadi Panti Tuna Netra & 
Rungu Wicara (PTN & TRW) Bhakti Candrasa Surakarta sebagai 
Unit Pelaksana Teknis Daerah (UPTD) Dinas Kesejahteraan Sosial 
(DINKESOS) Provinsi Jawa Tengah 
i. Tahun 2010 berdasarkan Peraturan Gubernur Jawa Tengah Nomor III 
tahun 2010 tentang Organisasi dan tata kerja Unit Pelaksana Teknis 
pada Dinas Sosial Provinsi Jawa Tengah, perubahan nama dan status 
dari PTN & TRW Bhakti Candrasa  Surakarta menjadi Balai 
Rehabilitasi Sosial Bhakti Candrasa Surakarta II 
j. Tahun 2013 berdasarkan Peraturan Gubernur Jawa Tengah Nomor 53 
tahun 2013 tentang Organisasi dan Tata Kerja Unit Pelaksana Teknis 
pada Dinas Sosial Provinsi Jawa Tengah, perubahan nama dan status 
 
 
 
 
dari Balai Rehabilitasi Sosial Bhakti Candrasa Surakarta II menjadi 
Unit Rehabilitasi sosial Disabilitas Netra Bhakti Candrasa Surakarta 
yang menginduk pada Balai Rehabilitasi Sosial Wanita Utama 
Surakarta. Pergub ini mulai diberlakukan pada tanggal 01 Januari 
2015 
k. Berdasarkan Peraturan Gubernur Jawa Tengah Nomor 63 Tahun 2016 
tentang Organisasi dan Tata Kerja Dinas Sosial Provinsi Jawa Tengah 
dan Peraturan Gubernur Jawa Tengah Nomor 109 Tahun 2016 tentang 
Organisasi dan Tata Kerja Unit Pelaksana Teknis pada Dinas Sosial 
Provinsi jawa Tengah, diubah menjadi Rumah Pelayanan Sosial 
Disabilitas Netra (RPSDN) Bhakti Candrasa Surakarta yang 
menginduk pada Panti Pelayanan Sosial Wanita Wanodyatama 
Surakarta 
2. Lokasi  
Rumah Pelayanan Sosail Disabilitas Netra Bhakti Candrasa 
Surakarta ini terletak di Jl. Radjiman No. 622 Kelurahan Pajang, 
Kecamatan Laweyan, Surakarta. Adapun batas-batas lokasinya adalah 
sebagai berikut: 
Sebelah Barat : Panti Pelayanan Sosial Wanita Wanodyatama 
Sebelah Utara : Peruamahan Penduduk 
Sebelah Timur : Panti Werdha, dan Pasar Jongke 
Sebelah selatan : Jalan Dr. Radjiman  
 
 
 
 
 
3. Dasar Hukum 
a. Undang-Undang Dasar 1945. 
b. Undang-Undang Republik Indonesia No. 11 tahun 2009 tentang 
Kesejahteraan Sosial. 
c. Undang-Undang Republik Indonesia No. 8 tahun 2016 tentang 
“Disabilitas”. 
d. Peraturan Daerah Provinsi Jawa Tengah No. 6 tahun 2008 tentang 
Organisasi dan Tata kerja Dinas Daerah Provinsi Jawa Tengah 
e. Peraturan Gubernur Jawa Tengah No. 109 tahun 2016 tentang 
Organisasi dan Tata Kerja Unit Pelaksana Teknis pada Dinas Sosial 
Provinsi Jawa Tengah, diubah menjadi Rumah Pelayanan Sosial 
Disabilitas Netra (RPSDN) Bhakti Candrasa Surakarta yang 
menginduk pada Panti Pelayanan Sosial Wanita Wanodyatama 
Surakarta 
4. Visi dan Misi 
a. Visi  
“mewujudkan kemandirian kesejahteraan sosial “PMKS” melalui 
pemberdayaan PSKS yang profesional” 
b. Misi  
1) Meningkatkan jangkauan, kualitas dan profesionalisme dalam 
menyelenggarakan bimbingan dan rehabilitasi PMKS Disabilitas 
Netra. 
 
 
 
 
2) Mengembangkan, memperkuat sistem kelembagaan yang 
mendukung penyelenggaraan bimbingan dan rehabilitasi PMKS 
Disabilitas Netra. 
3) Meningkatkan kerja sama lintas sektoral dalam 
menyelenggarakan bimbingan dan rehabilitasi PMKS Disabilitas 
Netra. 
4) Meningkatkan harkat dan martabat serta kualitas hidup PMKS 
Disabilitas Netra. 
5) Meningkatkan peran serta masyarakat dalam menyelenggarakan 
Usaha Kesejahteraan Sosial. 
c. Motto  
1) Bekerja Keras 
2) Berpikir Aktif 
3) Berperilaku Aktif 
4) Saling Menghargai 
5) Disiplin 
5. Tujuan  
a. Tumbuhnya kepercayaan diri dan harga diri pada diri Penerima 
Manfaat 
b. Adaya perubahan perilaku dan mental ke arah positif. 
c. Timbulnya kemandirian secara pribadi maupun secara ekonomi pada 
diri Penerima Manfaat. 
d. Dapat berfungsi sosial kembali di tengah-tengah masyarakat. 
 
 
 
 
6. Tugas Pokok dan Fungsi 
Rumah Pelayanan Sosial Disabilitas Netra Bhakti Candrasa 
Surakarta mempunyai tugas pokok melaksanakan kegiatan teknis dan 
operasional dibidang Bimbingan dan Rehabilitasi Sosial PMKS 
Disabilitas Netra dengan menggunakan pendekatan multi layanan. 
Dalam rangka melaksanakan tugas Rumah Pelayanan Sosial 
Disabilitas Netra Bhakti Candrasa Surakarta menyelenggarakan fungsi: 
a. Menyusun rencana kerja teknis operasional penyantunan, bimbingan 
dan rehabilitasi sosial penyandnag Disabilotas Netra. 
b. Melaksanakan kebijakan teknis operasional penyantunan, bimbingan 
dan rehabilitasi sosial penyandnag Disabilitas Netra. 
c. Pemantauan, evaluasi dan pelaporan dibidang penyantunan, 
bimbingan dan rehabilitasi sosial penyandang Disabilitas Netra.  
d. Pengelolaan Ketatausahaan. 
e. Pelaksanaan tugas lain yang diberikan oleh Kepala Dinas Sosial 
sesuai dengan tugas pokok dan fungsinya. 
7. Wilayah Kerja 
Wilayah penanganan dan permasalahan Disabilitas Netra untuk Rumah 
Pelayanan Sosial Disabilitas Netra Bhakti Candrasa Surakarta adalah 
wilayah Jawa Tengah. 
8. Sasaran Garapan 
a. Sasaran 
Disabilitas Netra baik laki-laki maupun perempuan. 
 
 
 
 
b. Syatrat Masuk 
1) Diutamakan usia 15 tahun sampai 40 tahun dan produktif. 
2) Mampu didik dan mampu latih. 
3) Surat Pengantar dari Dinas Sosial/Instansi Terkait Dari Daerah 
Asal Penerima Manfaat. 
4) Mengisi blangko yang diberikan Rumah Pelayanan Sosial 
Disabilitas Netra Bhakti Candrasa Surakarta kemudian diisi 
Petugas Dinas Sosial atau Instansi daerah asal calon Penerima 
Manfaat. 
5) Surat Keterangan Tidak Cacat ganda serta berbadan sehat dari 
dokter atau puskesmas disertai gologan darah. 
6) Photo berwarna 1 badan 1 (satu) lembar, pas photo 2x3 dan 3x4 
masing-masing 1 (satu) lembar. 
7) Fotocopy KTP dan Kartu Keluarga. 
8) Fotocopy Kartu BPJS (kalau ada). 
9. Struktur Organisasi 
Menurut Peraturan Gubernur Jawa Tengah No. 109 tahun 2016 
Rumah Pelayanan Sosial Disabilitas Netra Bhakti Candrasa Surakarta 
merupakan unit yang berkendudukan dibawah dan bertanggung jawab 
kepada Kepala Panti Pelayanan Sosial Wanita Wanodyatama Surakarta, 
sehingga struktur organisasinya mengikuti struktur organisasi Panti 
Pelayanan Sosial Wanita Wanodyatama Surakarta. Adapun struktur 
organisasi adalah sebagai berikut: 
 
 
 
 
a. Kepala Panti 
b. Sub Bagian Tata Usaha, dipimpin oleh seorang Kepala Sub Bagian 
yang berada dibawah dan bertanggung jawab kepada  Kepala Panti 
Pelayanan Sosial yang bersangkutan. 
c. Seksi Penyantunan, dipimpin oleh kepala Seksi yang berada 
dibawah dan bertanggung jawab kepada Kepala Panti Pelayanan 
Sosial yang bersangkutan. 
d. Seksi Bimbingan dan Rehabilitasi Sosial, dipimpin oleh seorang 
Kepala Seksi yang berada dibawah dan bertanggung jawab kepada  
Kepala Panti Pelayanan Sosial yang bersangkutan. 
e. Kelompok Jabatan Fungsional Khusus (Pekerja Sosial) dikoordinir 
oleh salah satu Pejabat Fungsional Pekerja Sosial sebagai ketua 
kelompok dan bertanggung jawab kepada Kepala Panti Pelayanan 
Sosial yang bersangkutan. 
10. Sarana dan Prasarana Di Rps DN Bhakti Candrasa Surakarta 
Rumah pelayanan Sosial Disabilitas Netra Bhakti Candrasa 
Surakarta, menempati areal tanah seluas 4053 dengan luas gedung atau 
bangunan 1842,5 m². Di RPS DN Bhakti Candrasa Surakarta 
mempunyai beberapa bangunan utama, antara lain yaitu gedung induk, 
gedung tempat pendidikan, gedung aula, asrama, wisma petugas 
asrama. Di dalam gedung induk terdapat ruang kerja kepala panti, ruang 
kerja staf tata usaha, dan staf keuangan, staf rehabilitasi, dan staf 
penyantunan dan pekerja sosial fungsional. Sedangkan gedung tempat 
 
 
 
 
pendidikan terdiri dari ruang kelas untuk kegiatan belajar mengajar, 
ruang ketrampilan, ruang PKK dan Praktek Activity of daily livung 
(ADL). Gedung aula dapat dimanfaatkan sebagai ruang pertemuan 
bersama. Selain itu dalam gedung ini terdapat pula ruang sidang kasus, 
ruang perpustakaan, ruang kesenian dan ruang praktek massage/pijat. 
Asrama yang disediakan bagi klien terdiri dari 11 buah wisma. Masing-
masing wisma tersebut dilengkapi dengan tempat tidur rak/almari dan 
tempat belajar.  
Rumah pelayanan sosial disabilitas netra bhakti candrasa surakarta 
juga memmiliki sebuah mushola yang berfungsi sebagai sarana ibadah 
bagi penerima manfaat yang beragama islam serta halaman samping 
yang cukup luas dapat dimanfaatkan sebagai tempat upacara dan tempat 
olahraga dan senam. Disamping itu, juga terdapat rumah pijat yang 
melayani masyarakat secara umum (dibuka untuk umum). Rumah pijat 
ini berdiri sejak tahun 2000 yang dikelola langsung oleh pihak koperasi 
rumah pelayanan sosial disabilitas netra bhakti candrasa surakarta. 
Panti pijat ini dapat juga sebagai tempat latihan kerja lapangan 
penerima manfaat dalam bidang jasa massage/pijat. 
 
 
 
11. Kegiatan Bimbingan Rehabilitasi Penerima Manfaat 
 
 
 
 
a. Bimbingan fisik dan kesehatan 
Bimbingan fisik dan kesehatan ditujukan untuk meningkatkan 
ketahanan dan kecekatan fisik dan kondisi kesehatan para kelayan. 
Untuk itu para penerima manfaat diberi bimbingan , antara lain 
1) Olah raga dan senam 
2) Pelayanan pemberian makanan bergizi 
3) Perawatan kesehatan baik yang menyangkut kesehatan pribadi 
maupun kesehatan lingkungan, yaitu dengan menyediakan obat-
obatan ringan serta mengadakan kerja sama dengan rumah sakit 
dan puskesmas setempat untuk pemeriksaan secara mendalam. 
4) Latihan kehidupan sehari-hari (Activity of Daily Living) 
Yaitu bimbingan untuk dapat melaksanakan aktivitas kehidupan 
sehar-hari untuk dapat menolong diri sendiri sebagaimana 
layaknya orang normal, misalnya: menyetrika, mandi, mencucui 
baju, dll. 
5) Orientasi dan Mobilitas  
Yaitu bimbingan agar penerima manfaat mempunyai 
kemampuan untuk bergerak dan mengenal lingkungan tanpa 
menggantungkan orang lain. 
 
 
b. Bimbingan Mental   
 
 
 
 
Bimbingan mental bertujuan agar penerima manfaat 
mempunyai kemampuan dalam pemeliharaan harga diri (percaya 
diri, menolong diri, dan mempunyai keberanian diri) sehingga 
mereka dapat melaksanakan fungsi sosialnya dan tidak canggung 
dalam kehidupannya di masyarakat. Untuk itu oenerima manfaat 
diberi pendidikan kemasyarakatan dan pembinaan kesadaran dan 
tangung jawab sosial. 
c. Bimbingan ketrampilan 
Bertujuan untuk memberikan bekal ketrampilam kerja bagi 
para penerima manfaat seperti massage, pijat, karawitan, band yang 
akhirnya menjadi bekal pribadi untuk hidup mandiri. 
 
B. Hasil Temuan 
Pada bagian ini akan memaparkan hasil penelitian yang telah 
dilakukan, khususnya berkaitan dengan penerapan bimbingan pribadi dalam 
membentuk kemampuan berorientasi dan mobilitas disabilitas netra. Hasil 
penelitian tersebut diperoleh melalui observasi, wawancara dan 
dokumentasi dengan subyek penelitian dan berbagai pihak yang terkait 
dengan penerapan bimbingan pribadi dalam membentuk kemampuan 
berorientasi dan mobilitas disabilitas netra. Dari hasil pengumpulan data, 
maka ditemukan beberapa tema yang sama mengenai bagaimana penerapan 
penerapan bimbingan pribadi dalam membentuk kemampuan berorientasi 
dan mobilitas disabilitas netra. Tema-tema tersebut adalah sebagai berikut: 
 
 
 
 
1. Kegiatan Bimbingan Rehabilitasi Penerima Manfaat di Rumah 
Pelayanan Sosial Disabilitas Netra Bhakti Candrasa Surakarta 
Di Rumah Pelayanan Sosial Disabilitas Netra Bhakti Candrasa 
Surakarta terdapat beberapa layanan bimbingan untuk Penerima Manfaat 
. Bimbingan yang diberikan yaitu pertama, Bimbingan ADL (Activity of 
Daily Living), merupakan bimbingan untuk dapat melaksanakan kegiatan 
sehai-hari, dan dapat menolong diri sendiri sebagaimana layaknya orang 
normal, seperti mencuci pakaian, menyetrika, mandi, berpenampilan diri 
yang baik, dll. Kedua, Bimbingan Mental bertujuan agar Penerima 
Manfaat lebih menganal agama lebih dalam, dan diharapkan mempunyai 
kemampuan dalam pemeliharaan harga diri (percaya diri, menolong diri, 
dan mempunyai keberanian diri). Ketiga, Bimbingan Orientasi dan 
Mobilitas yaitu bimbingan berupa pengenalan lingkungan yang bertujuan 
agar Penerima Manfaat mempunyai kemampuan mobolitas sendiri tanpa 
menggantungkan orang lain. (S1/W1/15-25/02 September 2018) 
 Bimbingan merupakan kegiatan layanan, dan layanan bimbingan 
disesuaikan dengan keperluan Penerima Manfaat. Dan bimbingan 
merupakan bagian integral, oleh karena itu program yang dijalankan 
harus dipadukan dengan program di RPS DN Bhakti Candrasa Surakarta.  
2. Tahapan Bimbingan Pribadi untuk Membentuk Kemampuan 
Berorientasi dan Mobilitas 
Penerima manfaat yang baru saja masuk ke asrama, langsung 
dimasukkan ke kelas Orientasi/KBLD. Dikelas itu nanti penerima 
 
 
 
 
manfaat di berikan bimbingan-bimbingan, salah satunya adalah 
bimbingan OM. (S1/W1/YM/43-82/02 September 2018) 
Tahap awal (tahap dimana klien baru masuk asrama), Pada tahap ini 
penerima manfaat berada dilingkungan baru dan diselimuti oleh perasaan 
tegang, stress, rasa ingin kembali dan sebagainya. Untuk menghilangkan 
perasaan tersebut, maka sesegera mungkin diberikan pelayanan 
Bimbingan Orientasi dan Mobilitas (OM) dengan materi prinsip 
Orientasi. Hal ini bertujuan yang pertama, agar penerima manfaat tahu 
posisi dirinya seperti posisi tempat tidurnya dikamar tidur, posisi ruang 
tidur di bangunan asrama, posisi bangunan asrama di kompleks asrama 
dan posisi komplek asrama di kota tersebut. Kedua, agar tahu dimana 
objek-objek penting dilingkungan asrama, seperti kamar mandi, ruang 
makan, mushola, kantor, ruang kelas dan sebagainya. Ketiga, agar tahu 
bagaimana untuk sampai ke tempat/objek penting yag dituju. Penerima 
manfaat harus tahu ketrampilan pendukung Orientasi secara dasar, 
seperti ciri-ciri medan, tanda-tanda, arah mata angin, dan sebagainya. 
Apabila hasil sudah tahu penerapan hal-hal tersebut dalam menetapkan 
posisi, menetapkan dimana objek-objek penting di asrama, maka 
pembimbing mengajarkan bagaimana sampai ke objek-objek tersebut 
dengan tepat, cepat, selamat dengan baik. 
Tahap kedua, yaitu proses Rehabilitasi. Dalam tahap ini penerima 
manfaat sudah masuk kedalam pelaksanaan proses belajar dan mengajar. 
Untuk materi layanan adalah sebagai berikut: 
 
 
 
 
a. Pengembangan keterampilan Orientasi meliputi pengetahuan tentang 
cara menetapkan dan menemukannya, petunjuk, arah mata angin, dan 
sebagainya. 
b. Pengembangan kesadaran motorik meliputi latihan gerak seperti 
gerakan sekitar kepala leher dan dada, gerakan lengan dan kaki, 
gerakan duduk dan variasinya, gerakan berdiri dan variasinya, dan 
sebagainya. 
c. Pengembangan kesadaran sensoris 
d. Pengembangan Kesadaran lingkungan dengan mengeksplorasi 
lingkungan, menggunakan jari dan tagan dalam eksplorasi, mengikuti 
dan mendatangi objek, menggunakan koordinasi pendengaran dan 
tangan serta kaki, latihan konsep dasar, dan lainnya. 
e. Mengembangkan konsep/citra tubuh yang bertujuan untuk 
mengembangkan konsep/citra tubuh yang akurat, mengembangہkan 
pengertian ruang dengan menggunakan tubuh dan objek. 
f. Ketrampilan bepergian pra-tongkat, yaitu menggunakan pendamping 
awas, menggunakan teknik perlundungan diri untuk keselamatan 
dalam berjalan sendiri tanpa alat, dan didorong untuk melakukan 
orientasi sendiri didalam ruangan. 
g. Pengenalan tongkat meliputi pengetahuan umum tentang tongkat, 
posisi membawa tongkat sewaktu berjalan dengan pendamping awas, 
penempatan tongkat bila tidak dipakai, dan lainnya. 
 
 
 
 
h. Teknik tongkat tingkat lanjut, seperti masuk dan keluar kendaraan 
dengan tongkat, pengetahuan tentang di jalan, kondisi, posisi jalan, 
bagian jalan dan fungsinya, penggunaan teknik tongkat di jalan sepi 
dalam komplek asrama atau dekat asrama, dan latihan menyebrang 
dengan baik. 
i. Berjalan didaerah luar, didaerah perkampungan kota dekat panti, 
yaitu menyebrang jalan dengan pola lalu lintas yang bervariasi, 
mengetahui konsep-konsep tentang blok, berjalan diantara blok, 
berjalan didaerah yang tak beraturan, menyeberang di perempatan 
dengan lampu penyeberangan, dll. 
j. Berjalan di pedesaan, yaitu mengenal tanda dan ciri medan 
dipedesaan, berjalan di pematang/jalan setapak dengan teknik geser 
dan dorong, berbelanja di warung-warung pedesaan dan 
menggunakan fasilitas umum di pedesaan. 
Untuk awal masuk, penerima manfaat orientasi di lingkungan 
asrama seperti di kamar tidur, dapur, kamar mandi, masjid, lapangan, 
kantor dan kelas. Ketika penerima manfaat sudah mampu menguasai 
medan, selanjutnya evaluasi OM per PM pemberian bimbingan 
pengaplikasian materi OM ke lingkungan luar (jalan). 
Tahap akhir, yaitu tahap resosialisasi dimana penerima manfaat 
diharapkan sudah mampu melakukan tugas-tugas secara mandiri, 
memasuki setiap lingkungan dan beradaptasi dengan lingkungan dengan 
aman, tepat dan efisien tanpa banyak meminta bantuan orang lain. 
 
 
 
 
3. Teknik-teknik Orientasi dan Mobilitas  
Untuk teknik OM sendiri ada beberapa yang harus dikuasai, 
pertama, Upper hand and Fore Arm (teknik menyilang badan sejajar 
pundak) teknik ini bertujuan memberi perlindungan pada dada dan 
kepala dari kemugkinan terbentur pada rintangan yang ada didepannya. 
Kedua, Lower hand and Fore Arm (tangan menyilang badan kearah 
bawah) teknik ini memberikan perlindungan pada bagian bawah yaitu 
daerah perut dan tangan dari kemungkinan terbentur pada rintangan yang 
berada didepannya. Ketiga, Trailling (merambat/menelusuri) teknik 
berjalan dengan cara merambat/menelusuri dinding, pinggiran meja dan 
sebagainya sebagai pedoman arah. Nanti setiap penerima manfaat 
mendapatkan bimbingan secara langsung agar dalam penguasaan teknik 
dapat diterima dengan baik (S2/W1/SN/100/06 September 2018). 
Teknik ini diterapkan agar dapat meningkatkan kepercayaan diri dan 
mandiri, rasa aman serta selamat. Jadi dalam melakukan mobilitas, maka 
penerima manfaat akan mencapai suatu tujuan secara efektif dan efisien 
apabila mampu menguasai teknik mobilitas yang telah diajarkan. 
4. Kendala dalam Pelaksanaan Bimbingan Individu 
Pelaksanaan Bimbingan Pribadi dalam membentuk kemampuan 
berorientasi dan mobilitas tidak selalu lancar, ada beberapa kendala yang 
dihadapi oleh pembimbing yakni dalam proses bimbingan daya tangkap 
anak itu berbeda-beda, ada yang mudah menerima dalam proses 
 
 
 
 
bimbingan, dan ada juga penerima manfaat yang harus mendapatkan 
bimbingan secara berulang (S1/W1/YM/100/02 September 2018). 
Kendala lain yang menghambat pelaksanaan bimbingan pribadi 
untuk membentuk kemampuan Berorientasi dan mobilitas yaitu 
perbedaan latar belakang ketunanetraan yang dialami setiap penerima 
manfaat, serta mereka tidak percaya diri serta takut ketika akan bergerak 
(S2/W1/SN/125/ 06 September 2018). 
Selain itu kegiatan yang direncanakan oleh pembimbing guna 
membantu penerima manfaat dalam membentuk kemampuan 
berorientasi dan mobilitas juga menjadi kendala jika penerima manfaat 
tidak melaksanakan sesuai apa yang direncanakan. 
5. Dampak Pelaksanaan Bimbingan 
Berdasarkan hasil wawancara yang dilakukan peneliti, dampak pada 
pendampingan ini adalah penerima manfaat dapat menguasai konsep 
dasar OM, mereka sudah mengetahui posisi dirinya, mengetahui posisi 
tujuan dan obyek di sekitarnya serta mengetahui cara bagaimana untuk 
mencapai tujuan dan obyek tersebut dan mereka lebih mandiri ketika 
bepergian (S2/W1/SN/125/06 September 2018). 
Hal ini sesuai dengan pernyataan SHO selaku penerima 
manfaat,banyak perubahan yang dirasakan ketika awal masuk yamg 
selalu diam, malu, takut ketika akan bergerak atau bepergian tapi ketika 
sudah mendaptkan bimbingan, sekarang sudah tidak malu lagi dan sudah 
 
 
 
 
berani bepergian sendiri dimasjid dan main kerumah teman (di 
lingkungan rumah) (S3/W1/80/10 September 2018). 
 
C. Analisis Hasil Penelitian 
Berdasarkan pengamatan penulis dari hasil penelitian di Rumah 
Pelayanan Sosial Disabilitas Netra Bhakti Candrasa Surakarta, beberapa 
penerima manfaat mengalami problem kurangnya percaya diri, takut ketika 
akan bergerak serta belum berkembangnya konsep dasar yang sangat 
diperlukan untuk perkembangan orientasinya. Untuk itu, penerima manfaat 
harus mendapatkan layanan terpadu, artinya dapat diberikan materi 
pelajaran dalam kegiatan lainnya yang diselenggarakan baik di asrama 
misalnya pelajaran keterampilan pijat, braille, olah raga, dan lain 
sebagainya. Dan layanan keterampilan orientasi dan mobilitas yang 
diberikan dalam bentuk mata pelajaran tersendiri, artinya diberikan 
program, jadwal, tempat,dan fasilitas khusus di asrama. Layanan ini 
diberikan kepada penerima manfaat dengan alasan tertentu, misalnya 
penerima manfaat yang baru masuk sangat membutuhkan bimbingan 
individu untuk membentuk kemampuan  berorientasi dan mobilitas dengan 
segera dan diberikan secara intensif , terus menerus.  
Menurut Wingkel (2006:118) bimbingan individu berarti bimbingan 
dalam memahami keadaan batinnya sendiri dan mengatasi berbagai 
pergumulan dalam batinnya sendiri, dalam mengatur diri sendiri dibidang 
 
 
 
 
kerohanian, perawatan jasmani, pengisian waktu luang dan sebagainya. 
Bimbingan individu berfokus pada berbagai permasalahan yang dialami 
penerima manfaat. Pembimbing memberikan bimbingan dikelas maupun 
diluar kelas. Di dalam kelas, pembimbing menyampaikan berbagai materi 
dan salah satunya mengenai orientasi dan mobilitas. Sedangkan bimbingan 
di luar kelas, pembimbing melakukan bimbingan individu secara langsung 
dengan metode verbal, demonstrasi, dan bimbingan dengan bantuan fisik. 
Menurut Faqih (2001:53) metode bimbingan diklasifikasikan 
berdasarkan dari segi komunikasi yaitu: 
1. Metode komunikasi langsung atau metode langsung 
Metode langsung adalah metode dimana pembimbing melakukan 
komunikasi secara langsung (bertatap muka) dengan orang yang 
dibimbingnya. 
 
 
2. Metode komunikasi tidak langsung atau metode tidak langsung 
Metode tidak langsung adalah meode bimbingan yang dilakukan 
melalui media komunikasimasa. Hal ini dapat dilakukan secara individu 
maupun kelompok. 
Bimbingan individu yang dilakukan di RPS DN Bhakti Candrasa 
Surakarta yaitu menggunakan metode langsung dan tidak langsung oleh 
pembimbing khususnya untuk penerima manfaat yang belum 
mempunyai kemampuan dalam berorientasi dan mobilitas. Didalam 
 
 
 
 
kelas, pembimbing memberikan materi yang berkenaan dengan OM, 
sedangkan di luar kelas penerima manfaat dibimbing secara individu. 
Bimbingan dilakukan dalam beberapa tahap yaitu: pada tahap awal 
(tahap dimana penerima manfaat baru masuk), pada tahap ini penerima 
manfaat berada dilingkungan baru dan diselimuti perasaan tegang, takut, 
da rasa ingin kembali dan sebagainya. Untuk menghilangkan perasaan 
tersebut maka, sesegera mungkin diberikan pelayanan bimbingan 
berupa orientasi dan mobilitas. Hal ini bertujuan agar penerima manfaat 
dapat mengetahui posisi dirinya sekarang dimana, agar tahu objek-objek 
penting di lingkungan, dan agar tahu bagaimana untuk sampai ke 
tempat/objek-objek penting yang dituju. Tahapan kedua, yaitu proses 
rehabilitasi. Dalam tahap ini penerima manfaat sudah masuk kedalam 
pelaksanaan proses belajar dan mengajar. Tahapan terakhir, yaitu tahap 
reslosialisasi dimana para penerima manfaat diharapkan sudah mampu 
melakukan tugas-tugas secara mandiri, memasuki setiap lingkungan dan 
beradaptasi di lingkungan dengan aman, tepat dan efisien tanpa banyak 
meminta bantuan orang lain. 
Dalam pengajaran keterampilan orientasi dan mobilitas, 
pembimbing menggunakan beberapa cara, yaitu yang pertama pengajaran 
dengan cara verbal. Dengan cara ini, pembimbing memberikan instruksi 
secara lisan dan penerima manfaat melaksanakan intruksi tersebut. Kedua 
yaitu pengajaran dengan cara demonstrasi pembimbing memberikan contoh 
suatu gerakan, bagaimana teknik dan keterampilan itu dilakukan. Penerima 
 
 
 
 
manfaat mengamati dengan cara meraba gerakan yang dicontohkan oleh 
instruktur. Dan yang terakhir yaitu pengajaran dengan bantuan fisik. 
Pembimbing memberikan petunjuk atau contoh suatu gerakan kepada 
penyandang cacat netra dengan cara menyentuh fisik penerima manfaat. 
Dari berbagai keterampian mengenai orientasi dan mobilitas yang 
telah diajarkan, penerima manfaat mengaplikasikan bimbingan yang telah 
diajarkan yaitu dimulai dari lingkungan asrama seperti kamar tidur, kamar 
mandi, dapur, kelas dan lingkunagn terdekat didalam asrama. Setelah itu 
evaluasi kemampuan orientasi dan mobilitas satu per satu penerima 
manfaat. Apabila penerima manfaat sudah menguasai keterampilan tersebut 
yang telah diajarkan, kemudian pengaplikasian materi orientasi dan 
mobilitas ke lingkungan luar asrama terdekat. Jadi dalam bimbingan 
individu tidak hanya berupa bimbingan akan tetapi pembimbing juga 
memberikan motivasi dan semangat agar penerima manfaat dapat bergerak 
dengan aman sehingga dapat meminimalisir ketakutan dan tidak percaya 
diri ketika akan bergerak atau berpindah tempat. 
  
 
 
 
 
BAB V 
PENUTUP 
 
A. Kesimpulan  
Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan, dapat disimpulkan 
bahwa bimbingan individu dapat membentuk berorientasi dan mobilitas. 
Hal ini dibuktikan bahwa penerima manfaat percaya diri dan berani 
bergerak dan berpindah tempat. Proses bimbingan individu tersebut melalui 
beberapa tahap, yaitu 1) tahapan awal (penerima manfaat baru masuk) pada 
tahap ini penerima manfaat berada dilingkungan baru dan deiselimuti oleh 
perasaan tegang, stress, rasa ingin kembali dan sebagainya. Untuk itu 
penerima manfaat sesegera mungkin diberikan bimbingan dengan tujuan 
agar tahu posisi dirinya sekrang, tahu objek penting di lingkungan, dan agar 
tahu bagaimana untuk sampai ke tempat objek, 2) tahapan proses 
rehabillitasi proses ini oenerima manfaat sudah masuk kedalam oelaksanaan 
proses bimbingan, 3) tahap akhir yaitu tahap resosialisasi dimana penerima 
manfaat diharapkan sudah mandiri dan ditahap ini penerima manfaat 
ditugaskan untuk berjalan di luar asrama. 
Selain itu materi yang diajarkan adalah selain bimbingan mental, 
ADL, bimbingan fisik dan keterampilan, pembimbing juga mengajarkan 
berbagai teknik orientasi dan mobilitas yakni,  pertama, Upper hand and 
Fore Arm (teknik menyilang badan sejajar pundak) teknik ini bertujuan 
memberi perlindungan pada dada dan kepala dari kemugkinan terbentur 
60 
 
 
 
 
pada rintangan yang ada didepannya. Kedua, Lower hand and Fore Arm 
(tangan menyilang badan kearah bawah) teknik ini memberikan 
perlindungan pada bagian bawah yaitu daerah perut dan tangan dari 
kemungkinan terbentur pada rintangan yang berada didepannya. Ketiga, 
Trailling (merambat/menelusuri) teknik berjalan dengan cara 
merambat/menelusuri dinding, pinggiran meja dan sebagainya sebagai 
pedoman arah. 
 
B. Saran 
Berdasarkan hasil penelitian ini maka terdapat beberapa saran yang 
diajukan, diantaranya: 
1. Bagi penerima manfaat diharapkan dengan adanya bimbingan individu 
dapat membantu agar lebih mandiri. 
2. Rumah Pelayanan Sosial Disabilitas Netra Bhakti Candrasa Surakarta 
dapat lebih sering memberikan bimbingan terkait dengan kemandirian 
penerima manfaat. 
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Lampiran 1. Interview Guide 
INTERVIEW GUIDE 
Untuk pembimbing RPS DN Bhakti Chandrasa  
1. Apa saja bimbingan yang diberikan kepada para Penerima Manfaat? 
2. Apakah disini masih ada Penerima Manfaat yang belum mampu ketika 
melaksanakan Orientasi dan Mobilitas? 
3. Faktor apa saja yang membuat Penerima Manfaat belum mampu 
melaksanakan orientasi dan mobilitas? 
4. Bagaimana bimbingan pribadi disini dilakukan untuk membantu Penerima 
Manfaat dalam melaksanakan orientasi dan mobilitas? 
5. Apakah ada kendala saat memberikan bimbingan? 
6. Dampak bimbingan terhadap penerima manfaat?  
 
 
 
 
INTERVIEW GUIDE 
 
Untuk Penerima Manfaat 
1. Bagaimana awal mula mengalami kenetraan? 
2. Apa yang dirasakan ketika mengalami kenetraan? 
3. Bagaimana Penerima Manfaat bisa menerima kondisi yang sekarang? 
4. Bimbingan apa saja yang diberikan? 
5. Apakah Penerima Manfaat mengikuti setiap bimbingan dengan baik? 
6. Bagaimana bimbingan yang diberikan untuk membantu penerima 
manfaat dalam membantu melakukan Orientasi dan Mobilitas?  
7. Perubahan apa saja yang ada penerima manfaat ketika mengikuti proses 
bimbingan? 
  
 
 
 
 
Lampiran 2. Transkip Wawancara 
TRANSKIP WAWANCARA  
SIW1 
       Tanggal 02 September 2018 
Nama  : Ibu YM 
Jabatan : Staf Rehabili & Penyantunan 
Keterangan : P: Peneliti   S: Subyek 
Baris Ket Wawancara Tema 
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Assalamualaikum buk. 
Waalaikumsalam, gimana mbak? Jadi 
neliti disini? 
Hehe. Jadi buk 
Gimana? Kamu mau ambil penelitian 
tentang apa? 
Tentang orientasi dan mobilitas buk 
Nanti sumbernya siapa saja yang diambil 
selain saya? 
Itu buk selain bu Yamti, nanti ngambil Bu 
Win. Terus PM nya ngambil mas Ra dan 
So. 
 Oh yaa. Terus apa sik mau mbuk 
tanyakan? 
Apa saja bimbingan yang diberikan untuk 
penerima manfaat buk? 
Disini penerima manfaat diberikan 
bimbingan berupa bimbingan ADL, 
bimbingan mental, bimbingan orientasi dan 
mobilitas. Bimbingan ADL kui ya kaya 
mencuci baju, menyetrika, dll. Bimbingan 
ini diberikan bertujuan agar penerima 
manfaat bisa mandiri. Sedangkan 
bimbingan mental disini, agar penerima 
manfaat bisa lebih mengenal agama lebiih 
dalam. 
Kalau bimbingan orientasi dan mobilitas, 
ini hubungannya dengan pengenalan 
lingkungan agar penerima manfaat lebih 
mudah bergerak, aman dan tidak 
bergantung dengan orang lain. 
Opening  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Bimbingan yang 
ada di RPS DN 
Bhakti Candrasa  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Ada Penerima 
Manfaat yang 
belum mampu 
melaksanakan OM 
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Disini masih ada tidak buk penerima 
manfaat yang belum mampu melaksanakan 
OM? 
Ada mbak. Penerima manfaat yang baru 
biasane mbak, itu biasane belum bisa. 
Faktor apa yang membuat penerima 
manfaat belum mampu melaksanakan OM? 
Penerima manfaat yang belum mampu 
melakukan OM itu biasane kan yang lagi 
baru masuk, nah faktor e ya iku mbak, dia 
belum mempunyai konsep dilingkungan 
baru, kan belum mampu untuk 
menesuaikan lingkungan, maka dari itu 
perlu adanya bimbingan pribadi maupun 
kelompok untuk membantu penerima 
manfaat yang belum bisa. 
Untuk tahapan atau proses dalam 
pemberian bimbingan orientasi dan 
mobilitas sendiri gimana buk? 
Penerima manfaat yang baru, nanti 
dimasukkan ke kelas orientasi mbak. 
Sebelumnya, ketika penerima manfaat baru 
datang, hal pertama yang diperkenalkan 
yaitu kamarnya mbak. Nggak Cuma 
diperkenalkan tok, ini dipanmu, ini ada 
bantal, selimut, sprei. Dipanmu tingginya 
segini, nanti gantungan baju, lemarimu ada 
disisni. Jadi, untuk lingkup kamar 
diperkenalkan semua mbak termasuk dipan 
temen-temen yang lain. 
Untuk selanjutnya yaitu kamar mandi. 
Nanti diarahkan mbak, misal dari pintu 
kamar nanti kamu belok kanan, setelah 
sampai dikenalkan dengan bak mandi, bak 
ini posisinya disini, tinggi lebarnya segini, 
penerima manfaat meraba mbak. 
Kemudian untuk WC nya, nanti juga 
diorientasi dulu, misal menghadapnya, 
terus posisi yang benar kaya gimana kita 
dari pembimbing di arahkan dan penerima 
manfaat juga meraba agar bisa 
membayangkan posisi yang benar. 
Setelah itu ruang makan mbak. Setelah 
sampai di ruang makan, di beri tahu tempat 
duduknya, menghadapnya dimana, meja ke 
berapa dan samping kanan nya siapa.  
Faktor Penerima 
Manfaat belum 
mampu 
melaksanakan OM  
 
 
 
 
 
 
 
Proses pemberian 
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Disini dibagi beberapa kelas mbak, kelas 
Orientasi atau KBLD, KBPK, KBPK, 
KBLK,  
Untuk bimbingan orientasi dan mobilitas 
sendiri, untuk kelas Orientasi (KBLD) itu 
selama 6-9 bulan. Tapi kalau sudah mampu 
dan memungkinkan  walaupun baru 5-6 
bulan bisa dinaikkan kelas. Kemudian 
selama di kelas Orientasi, bimbingan 
orientasi dan mobilitas di perkenalkan 
tidak jauh dari lingkungan kantor saja, 
misal lingkungan asrama, lapangan, kelas 
dan kantor , diulang-ulang sampai 
penerima hafal dan menguasai medan. 
Kalau sudah lepas dari kelas orientasi, 
diajak OM keluar dari kantor, misal di 
desa-desa sekitar kantor, dan tentunya 
dengan teknik-teknik orientasi dan 
mobilitas yang sudah di ajarkan. 
Teknik yang diajarkan meliputi apa saja 
buk? 
Ada beberapa mbak teknik-teknik untuk 
orientasi dan mobilitas. 
Pertama, Upper hand and Fore Arm 
(Tangan menyilang badan sejajar pundak), 
teknik ini memberi perlindungan pada dada 
dan kepala dari kemungkinan terbentur 
pada rintangan yang ada didepannya. 
Kedua, Lower hand and Fore Arm (Tangan 
menyilang badan kearah depan bawah), 
teknik ini memberikan perlindungan pada 
badan bagian bawah yaitu daerah perut dan 
selang tangna dari kemungkinan terbentur 
pada rintangan yang ada didepannya. 
Ketiga, Trailing (Merambat/Menelusuri), 
Teknik berjalan dengan cara 
merambat/menelusuri dinding, pinggiran 
meja dan sebagainya sebagai pedoman 
arah.  
Ada kendala tidak buk saat melakukan 
bimbingan? 
Yaa pastinya ada mbak. Kepintaran anak, 
daya tangkap anak ketika melakukan atau 
diberikan arahan itu beda-beda, ada yang 
mudah untuk diarahkan, an ada yang susah 
 
 
 
 
 
 
Teknik-teknik OM 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Ada kendala 
ketika melakukan 
proses bimbingan 
 
 
 
 
 
 
 
mbak. Jadi itu menjadi salah satu hambatan 
dalam proses bimbingan mbak. 
 
 
  
 
 
 
 
TRANSKRIP WAWANCARA 
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Jabatan : Staf Rehabili & Peyantunan 
Keterangan : P: Peneliti   S: Subyek 
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Assalamu’alaikum buk 
Wa’alaikumussalam.. mbak e  PPL IAIN 
wingi to? Ada apa mbak? 
Hehe iya buk. Ini saya mau ambil penelitian 
disini, tentang OM buk. 
Lhoh, belum lulus to ? Tak kira udah mbak. 
Hehe dereng buk. 
Gimana-gimana mau tanya apa? 
Bimbingan yang diberikan ke Penerima 
Manfaat itu apa saja buk? 
Bimbingan ADL, kui bimbingan koyo nak 
misal mencucui baju, menyetrika.. pokoke 
yang berhubungan dengan kehidupan 
sehari-hari mbak. bimbingan Mental, itu 
kaya bimbingan kerohanian dan disitu 
penerima manfaat agar mempunyai 
kepercayaan diri.  Bimbingan Kekaryaan, 
seperti massage, seni (karawitan dan band), 
PKK (memasak) dan indutrri (budidaya 
jamur), Bimbingan fisik (seperti olahraga 
dan OM) dan masih banyak yang lain mbak. 
Mesti yo wis paham kan mbak, kan wis ppl 
dua bulan.  
Disini masih ada tidak buk penerima 
manfaat yang belum mampu melaksanakan 
OM? 
Ada mbak. Biasane penerima manfaat yang 
baru masuk asrama dan yang belum lama 
baru masuk asrama mbak.  
Faktor apa yang membuat penerima 
manfaat belum mampu melaksanakan OM? 
Untuk faktor sendiri, penerima manfaat 
yang baru masuk asrama itu biasane belum 
PD, takut mau kemana-mana mbak. Nah 
Opening  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Ada penerima 
manfaat yang 
belum bisa OM 
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belum bisa OM 
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maka dari itu pembimbing memberikan 
bimbingan secara pelan-pelan agar penerima 
manfaat juga bisa menyesuaikan lingkungan 
baru mereka. 
Untuk proses bimbingan dalam pemberian 
bimbingan orientasi dan mobilitas sendiri 
gimana buk? 
Gini mbak, misal penerima manfaat yang 
baru masuk itu, pertama kali yang 
dikenalkan itu kamar nya. misal ini dipan 
kamu, dari pintu itu nanti nomer 4 misal. 
Nah terus ini ada bantal, selimut, lemari mu. 
Dikenalkan juga gantungan baju, dipan 
teman-temannya, jadi isikamar 
diperkenalkan semua mbak. Habis itu nak 
udah ya kamar mandi. Misal dari pintu 
kamar nanti belok kiri beberapa langkah, 
nak udah sampai lokasi dikasih tau dikasih 
gambaran bak mandi luas e dan tinggine 
segini. Terus wc nya juga mbak, penerima 
manfaat harus meraba, karena apa biar 
penerima manfaat itu bisa tau posisi yang 
benar, nak udah meraba kan udah bisa 
dibayangkan mbak. Kamar mandi sudah, 
setelah itu ruang makan mbak. Nanti disitu 
dikasih tau gimana caranya makan dengan 
baik dan benar, sebelumnya itu di kasih tau 
tempat duduknya, dari pintu baris ke berapa, 
kursi dan sebelahnya siapa harus hafal. Ini 
kalo jam kerja yaa kita yang bimbing mbak, 
nak diluar jam kerja temen-temen e yang 
sudah bisa nanti biasanya juga ikut 
membantu.  
Untuk penerima manfaat yang baru masuk, 
itu nanti dimasukkan ke kelas orientasi 
(KBLD). Dikelas itu nanti diberikan 
bimbingan berupa teori tentang OM. Selain 
penyampaian materi dikelas, pembimbing 
juga memberikan bimbingan di luar kelas, 
seperti bagaimana cara berjalan dengan 
baik, menentukan arah, dan lain sebagainya. 
Di situ nanti pembeimbing memberikan 
arahan terkait OM. Ketika penerima 
manfaat sudah memiliki konsep yang baik, 
penerima manfaat di suruh mengorientasi 
kelas, kantor, lapangan. Hal itu diulang-
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ulang terus agar penerima bisa menghafal 
dan membiasakan dengan baik.  
Untuk dikelas Orientasi (KBLD) itu 6-9 
bulan mbak, tapi kalau penerima manfaat 
dirasa sudah mumpuni, sudah bisa 
menguasai medan bisa dinaikkan ke kelas 
berikutnya. Oh iyaa, disini ada beberapa 
kelas, ada kelas Orientasi (KBLD), KBLK, 
KBPK, KPLK. 
Lanjut tadi mbak, kalau penerima manfaat 
sudah menguasai medan, nanti bisa diajak 
OM keluar kantor, seperti di desa-desa 
sekitar kantor, kelurahan dan sebagainya. 
Tentunya sebelum diajak keluar kantor, 
penerima manfaat harus bisa menggunakan 
tongkat dan teknik dengan benar. 
Untuk teknik OM sendiri apa saja buk? 
untuk teknik OM sendiri ada beberapa yang 
harus dkuasai mbak,  Pertama, Upper hand 
and Fore Arm (Tangan menyilang badan 
sejajar pundak) teknik ini tujuannya 
memberi perlindungan pada dada dan kepala 
dari kemungkinan terbentur pada rintangan 
yang ada didepannya. Kedua, Lower hand 
and Fore Arm (Tangan menyilang badan 
kearah depan bawah) teknik ini memberi 
perlindungan pada badan bagian bawah 
yaitu daerah perut dan tangan dari 
kemungkinan terbentur pada rintangan yang 
berada didepannya. Ketiga, Trailling 
(Merambat/Menelusuri) teknik berjalan 
dengan cara merambat/menelusuri dinding, 
pinggiran meja dan sebagainya sebagai 
pedoman arah. Untuk proses bimbingannya 
sendiri memerlukan waktu mbak, dan harus 
diulang-ulang sampai penerima manfaat 
bisa menguasai teknik dengan benar. 
Apa kendala tidak buk saat melakukan 
bimbingan? 
Untuk kendala pastinya ada mbak. Riwayat 
kenetraan setiap PM itu kan beda-beda ya 
mbak, jadi kendalane ya itu ada yang sudah 
dapat menguasai konsep dasar OM, dan 
sebaliknya. Kalo udah menguasai konsep 
dasar, bimbingane ya mudah mbak, trus gak 
percaya diri, takut nak mau bergerak. 
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Selain itu ketika memberikan materi dikelas, 
atau melakukan bimbingan diluar kelas daya 
tangkap anak itu berbeda-beda. Ada yang 
sekali diberitahu, langsung nangkep, ada 
juga yang diberitahu dua tiga kali baru bisa 
mengangkap. Intinya ya itu mbak, jadi 
antara satu dengan yang lainnya itu bedda-
beda. Jadi ya harus lebih telaten dan diulag-
ulang dalam membimbing. 
Dampak dari bimbingan penerima manfaat 
sampai saat ini? 
Dari awal masuk mbak, kondisi tiap 
penerima manfaat itu kan beda-beda. Ada 
yang takut, gak PD, dll. Selama bimbingan 
dari awal masuk sampai saat ini ya ada 
kemajuan mbak, sekarang anak sudah 
menguasai konsep dasar OM, sudah 
mengetahui posisi dirinya, sudah tau posisi 
tujuan dan obyek di sekitar, dan tentunya 
saat ini penerima manfaat lebih percaya diri 
dan mandiri ketika bergerak mbak. 
 
 
 
 
 
Dampak 
bimbingan OM 
di RPS DN 
Bhakti Candrasa 
Surakarta 
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Assalamu’alaikum mas 
Waalaikumussalam, gimana kabarnya mbak? 
Alhamdulillah baik, mas So gimana kabare? 
Baik mbak, alhamdulillah. Gimana ada yang 
bisa tak bantu? 
Alhamdulillah. Mau tanya-tanya mas, boleh 
ya? 
Boleh mbak, selama bisa jawab nanti tak 
jawab 
Penyebab ketunanetraan yang dialami apa 
mas? 
Oh yaa.. itu kejadiannya ketika saya lagi 
santai mbak, dan itu bertepatan bulan 
ramadan. Nah tiba-tiba itu mata rasanya 
panas mbak. Ketika sudah sedikit menurun 
panasnya penglihatan seketika langsung gak 
jelas mbak. Pertama itu rasanya kabur-kabur 
terus lama-kelamaan langsung hilang. Itu 
kejadian tahun 2013 mbak, udah pendaftaran 
masuk SMP, udah dapat seragam, sudah 
daftar ulang juga. Tapi ya gimana lagi mbak 
gak bisa sekolah. 
Ga dibawa kedokter mas? 
Sudah dibawa kedokter mbak, waktu itu 
sudah tak jelaske kejadiannya, nah dokter e 
malah bingung. Soale belum ada sebelume 
pasien yang kaya gitu mbak.  
Sudah dibawa ke pengobatan alternatif juga 
mbak selama dua tahun, tapi tidak ada 
perkembangan. 
Terus apa yang dirasakan ketika mengalami 
ketunanetraan? 
Pas kejadian iku koyo wong sik gak due 
harapan ngonoke mbak. Tiap harine ya mung 
nang jero kamar, dijak metu ko omah dolan 
iku aku emoh mbak. Maem iku nak gak 
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dipekso gak maem, wis pokok e kaya wong 
sik ilang harapan ngonoke mbak.  
Berapa tahun ngalami kaya ngunui? 
Yaa sejak kejadian kae mbak, tahun 2013 
sampai 2017 mbak.  
Oh ya, lha kapan masuk nang RPS DN 
Bhakti Candrasa Surakarta? 
November 2017 aku masuk mbak.  
Selama di RPS iki, bimbingan yang diberikan 
apa wae? 
Enek beberapa mbak. Bimbingan mental, 
bimbingan ADL, bimbingan OM. Bimbingan 
mental kui kaya ngek i semangat kanggo 
awake dewe mbak, trus ben wani juga. 
Nak bimbingan ADL kui kaya kegiatan 
sehari-hari ngonoke lho mbak, dibimbing 
tentang piye carane nyuci sik bener, nyetrika 
baju, dll. 
Nah sedangkan OM, kui aku rung pati lancar 
mbak. Seh wedi, rung pati PD. Wedi nak 
nang dalan gede piye-piye. Misal nak ameh 
nyebrang, lha kui kan akeh suara motor 
mobil, yo kui wedi wae nak piye-piye mbak. 
Pertama kali sik diajarkan ki ya pengenalan 
lingkungan kamar tidur, kamar mandi, ruang 
makan, kamar mandi, masjid, lapangan, 
ruang kelas dll. Dan itu membutuhke waktu 
dua minggunan mbak. 
Bagaimana proses bimbingan diberikan 
untuk membantu penerima manfaat dalam 
melakukan orientasi? 
Pertama datang nang asrama iki mbak, 
pembimbing memperkenalkan kamar tidur, 
kamar mandi, ruang makan dan lain 
sebagainya.  
Terus diajari pake tongkat sik bener kaya 
gimana, terus jalan lewat pinggir. Terus nang 
kelas juga di kasih teori dan penggunaan 
teknik yang benar tentang OM mbak. Nak 
wis menguasai lingkungan asrama, mengko 
dijak jalan-jalan keluar kantor sesuai jam 
kelas, misal e nang desa-desa sekitar 
lingkungan kantor mbak. Tapi kendalane nak 
jalan-jalan keluar ki seh wedi, soale akih 
motor mobil dan suarane iku marai gak 
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konsentrasi juga mbak. Tapi nak bareng-
bareng kancane sih rodo wani mbak. 
Perubahan apa yang ada pada penerima 
manfaat ketika mengikuti proses bimbingan? 
Yaa wis akih perubahan mbak, mbien pas 
nang omah kan aku meneng wae, gak pernah 
dolan, wedi, isin. Tapi semenjak aku nang 
asrama kene aku dadi wani mbak, wis gak 
isin, nak nang masjid wis wani, dolan gone 
kancane dewe. Soale aku termotivasi mbak 
sama temen-temen nang asrama, ternyata sik 
gak iso weruh ki gak gur aku tok, mereka 
nangendi-ngendi dewe, iso dolanan hp, 
mosok aku ameh meneng wae. 
Alhamdulillah dari iku mbak aku iso berubah 
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Assalamualaikum fa 
Waalaikumussalam mbak.. weeh piye 
kabare? 
Alhamdulillah. Dirimu sehat to? 
Alhamdulillah sehat no. Piye mbak enek 
opo? 
Ameh tanya-tanya ki 
Wooh, meh tanya opo mbak? Nek iso 
tak jawab. 
Penyebab ketunanetraan dirimu piye 
sih? 
Iki kejadian pas aku umur sekitar 8 
tahun mbak. Sempet sekolah tapi gak 
lanjut. 
Gak lanjut sekolah? 
Ora mbak, soale piye yaa, pas iku aku 
durung iso nerima keadaanku masalahe. 
Lha mbien sempet operasi juga gak? 
Ora mbak, jare dokter kemungkinan 
berhasil e sitik. Jadi yawis ora operasi. 
Pas keadaanmu ngunui koe piye, down 
kah opo piye? 
Angel terima keadaan mbak. Soale umur 
semunu aku jek seneng dolan. Dadi piye 
yaa, abot pokoke. 
Wingi dilebokne YKAB emoh, lha kok iki 
dimasukke nang RPS kok gelem? 
Ki sek ngek i informasi ki pak lek ku, 
jadi yo gelem wae mbak. Lha tak kiro 
juga ki gur 2 bulan ya, tibane 3 tahunan. 
Wes, pokok e sedih mbak.  
Lha membutuhkan waktu berapa lama 
go adaptasi? 
Rodo suwe mbak, kurang luwih 2 bulan 
enek lah. 
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Lah nang kene bimbingan e apa wae 
mas? 
Enek bimbingan Mental, bimbingan fisik 
iku koyo olahraga dan Orentasi dan 
Mobilitas, terus bimbingan ADL.  
Untuk proses bimbingan fisik terkusus 
bimbingan OM mas, iku bimbingan e 
piye? 
Awal masuk asrama iku dikenalke 
lingkungan asrama mbak, pertama ki 
ruang tidur sek, dikenalke tempat tidur. 
Misal dari pintu nanti tempat tidurmu 
nomer 4, disitu ada bantal sprei dll. 
Tempat tidur e wi ngko di raba mbak, 
tinggine berapa, lebar e. Terus lemari, 
tempat tidur temen-temen kabeh ruang 
lingkup kamar dikenalke kabeh. 
Kedua, kamar mandi. Soko pembimbing 
mengko ngarahke arah e kamar mandi 
soko kamar tidur trus ngendi, wis tekan 
lokasi, bak mandi iku ngko diorientasi 
mbak, misal tinggi dan lebar e diraba. 
Trus WC ne juga diraba mbak sama 
posisine yang benar gimana. Jadi nak 
wes diraba kan iso bayangke posisine sik 
bener iku piye. Terus ruang makan, 
lapangan mbak.  
Nak penerima manfaat sik baru iku 
masuk kelas orientasi atau KBLD mbak, 
nang kelas dikasih materi seputar OM, 
koyo gimana memakai tongkat yang 
benar, terus konsep-konsep tentang OM 
dan yang lainnya. Selain pemberian 
materi dikelas, pembimbing juga 
mengajari langsung penerima manfaat 
dilapangan mbak, koyo diajari berjalan 
dengan baik, menggunakan tongkat. 
Diajari teknik-teknik dasar tentang OM 
juga mbak, contohe koyo berjalan 
merambat di dinding dan lain-lain. 
Perubahan apa yang ada pada penerima 
manfaat ketika mengikuti proses 
bimbingan? 
Yo nak perubahan alhamdulillah enek 
mbak. Sak iki nak ameh lungo yo wis 
wani dewe, gak bingung mbak. Wes akih 
Candrasa 
Surakarta 
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Lampiran 3. Hasil Observasi 
Observasi dilakukan pada bulan Oktober – Desember 2017 di RPS DN 
Bhakti Candrasa Surakarta. Lokasi unit tersebut terletak di jalan Dr. Radjiman No. 
622 Kelurahan Pajang, Kecamatan Laweyan Surakarta. Adapun batas-batas 
lokasinya adalah di sebelah barat terdapat Panti Pelayanan Sosial Wanita 
Wanodyatama, sebelah utara terdapat perumahan penduduk, sebelah timur terdapat 
Panti Werda, SPBU dan pasar Jongke, sedangkan sebelah selatan Jalan Dr. 
Radjiman. 
Rumah pelayanan Sosial Disabilitas Netra Bhakti Candrasa Surakarta 
merupakan rumah rehabilitasi yang memberikan pelayanan dan rehabilitasi sosial 
bagi penyandang Disabilitas Netra. Jam kerja di Rumah pelayanan Sosial 
Disabilitas Netra Bhakti Candrasa Surakarta dimulai dari pukul 07.00 – 15.30 WIB 
untuk hari senin sampai kamis dan untuk hari jum’at pukul 07.00 – 16.00 WIB. 
Kegiatan dimulai dengan apel pagi bersama para pegawai, untuk hari senin apel 
pagi di Panti Pelayanan Sosial Wanita “Wanodyatama” Surakarta dan untuk hari 
selasa sampai jum’at apel di Rumah pelayanan Sosial Disabilitas Netra Bhakti 
Candrasa Surakarta. Kemudian dilanjutkan apel pagi penerima manfaat dan pukul 
08.00 mulai aktivitas pemeblajaran di dalam kelas yang terbagi dalam kelas KBLD 
(Kelompok Belajar Latihan Dasar), KBPK (Kelompok Belajar Praktek Kerja), 
KBLK (Kelompok Belajar Latihan Kerja) dan KPLK (Kelompok Pemantapan 
Latihan Kerja). 
Rumah pelayanan Sosial Disabilitas Netra Bhakti Candrasa Surakarta 
terdapat layanan kegiatan bimbingan rehabilitasi untuk penerima manfaat, yaitu 
yang pertama bimbingan fisik yaitu bertujuan untuk meningkatkan ketahanan fisik 
dan kondisi kesehatan para penerima manfaat yang meliputi olah raga, latihan 
kegiatan sehari-hari yang bertujuan agar penerima manfaat mampu mengurus 
dirinya sendiri seperti mandi, mencuci, makan, minum, menyetrika dll. Yang kedua 
 
 
 
 
yaitu layanan bimbingan orientasi dan mobilitas (OM) yang bertujuan agar 
penerima manfaat dapat memiliki kemampuan untuk memahami objek dan mampu 
berpinda tempat secara mandiri dan tidak tergantungan dengan orang lain. 
 
